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ABSTRAK 
 
 
Sulistyorini(14.12.2.1.064), Pelaksanaan Konseling Individu dengan Teknik 
Modeling dalam  Meningkatkan Solidaritas Antar Sesama Penerima Manfaat 
Di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof.Dr. Soeharso 
Surakarta. 
Jurusan Bimbingan Konseling Islam, Fakultas Ushuluddin dan Dakwah, Institut 
Agama Islam Negeri Surakarta, Januari 2019. 
 
Kurangnya pengendalian diri pada remaja penyandang tuna daksa di 
antaranya masih ada remaja yang sering marah, mudah tersinggung, putus asa, 
dan terkadang mau menang nya sendiri. Hal tersebut menunjukan bahwa beberapa 
dari mereka memiliki solidaritas yang kurang, seperti terlihat dari individu terlihat 
cuek, kurangnya tenggang rasa, kurang peduli dengan sesama penerima manfaat, 
tidak suka bergaul dengan orang lain. Sehingga individu yang mmiliki solidaritas 
kurang tidak disukai oleh teman dan di asingkan oleh teman-temannya. Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui dan mendeskripsikan bagaimana proses 
pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling dalam meningkatkan 
solidaritas antar sesama penerima manfaat di BBRSBD Prof Dr.Soeharso 
Surakarta.  
Jenis penelitian ini adalah deskriptif kualitatif. Dimana peneliti 
menejalaskan dan mendeskripsikan apa yang ada dilapangan melalui observasi 
partisipan dan wawancara mendalam, analisis data yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah analisis interaktif dan keabsahan data menggunakan metode 
trianggulasi sumber. 
Hasil penelitian proses pelaksanaan konseling individu dengan teknik 
modeling yang di lakukan BBRSBD Prof Dr. Soeharso menunjukkan bahwa 
adanya peningkatan yang cukup terlihat dari penerima manfaat, seperti mulainya 
penerima manfaat menempatkan diri di kelas, kepeduliannya meningkat terhadap 
teman kelasnya, mulai menyadari pentingnya rasa kebersamaan dan sudah mulai 
bisa bersosialisasi dengan baik dan mulai mencintai diri nya,  hal tersebut 
memperlihatkan bahwa proses pelaksanaan konseling yang dilakukan berjalan 
dengan baik. Selain itu, juga menunjukkan bahwa tuna daksa yang mempunyai 
rasa kurang percaya diri dengan keadaanya tetapi mereka mampu bersosialisasi 
dengan baik dan punya rasa solidaritas kepada sesama tuna daksa yang bisa terus 
diasah. 
Kata Kunci : Konseling individu, solidaritas, tuna daksa 
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ABSTRACT 
 
Sulistyorini (14.12.2.1.064), Implementation of Individual Counseling with 
Modeling Techniques in Increasing Solidarity among Fellow Beneficiaries at the 
Center for Social Rehabilitation of Community Development (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta. 
Islamic Counseling Guidance Department, Ushuluddin and Da'wah Faculty, 
Surakarta State Islamic Institute, January 2019. 
Lack of self-control in adolescents with disabilities including teenagers who are 
often angry, irritable, hopeless, and sometimes want to win themselves. This 
shows that some of them have less solidarity, as seen from individuals who look 
indifferent, lack tolerance, care less about fellow beneficiaries, do not like to 
associate with other people. So that individuals who have solidarity are less 
disliked by friends and alienated by their friends. This study aims to find out and 
describe how the process of implementing individual counseling with modeling 
techniques in increasing solidarity among fellow beneficiaries in BBRSBD Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta. 
This type of research is qualitative descriptive. Where the researcher describes 
and describes what is in the field through participant observation and in-depth 
interviews, the data analysis used in this study is interactive analysis and the 
validity of the data using the source triangulation method. 
The results of the research process for the implementation of individual 
counseling with the modeling technique carried out by Prof. Dr. Soeharso showed 
that there was a sufficient increase seen from the beneficiaries, such as the 
beginning of the beneficiaries placing themselves in the classroom, increasing 
concern for their classmates, starting to realize the importance of feeling together 
and already being able to socialize well and start loving themselves. the 
implementation of counseling is going well. In addition, it also shows that 
physically disabled people have a feeling of lack of confidence in their 
circumstances but they are able to socialize well and have a sense of solidarity 
with fellow disabled people who can continue to be sharpened. 
Keywords: Individual counseling, solidarity, physically disabled 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
Manusia merupakan mahluk sosial yang memiliki ketergantungan 
sosial untuk senantiasa hidup dengan orang lain. Naluri manusia untuk selalu 
hidup dengan orang lain disebut gregariousness sehingga manusia juga 
disebut sebagai sosial animal atau hewan sosial. Karena sejak di lahirkan 
manusia telah memiliki keinginan pokok, yaitu menjadi satu dengan manusia 
lain di sekelilingnya (yaitu masyarakat) dan keinginan untuk menjadi satu 
dengan suasana alam sekelilingnya (Tohirin, 2007 : 34) 
Sebagai mahluk sosial manusia tidak dapat hidup sendiri tetapi 
membutuhkan manusia yang lainnya. Dalam menjalani kehidupan antara 
manusia yang satu dengan yang lain saling membutuhkan untuk memenuhi 
kebutuhan hidupnya. Untuk terciptanya kehidupan bersama antara manusia 
maka sangat penting untuk adanya interaksi sosial antara satu dengan yang 
lain. Interaksi sosial merupakan kunci dari semua kehidupan sosial karena 
tanpa interaksi sosial, tak akan mungkin ada kehidupan bersama. (Effendi, 
2007:58) 
Sedangkan menurut Kuswanto (2003:35) Suatu hubungan sosial akan 
lahir dari interaksi yang senantiasa berjalan dengan baik. Interaksi sosial pada 
dasarnya adalah hubungan timbal balik antara individu dengan individu, 
individu dengan kelompok, dan kelompok dengan kelompok. Intinya bahwa 
 
1 
2 
 
dalam proses interaksi ada saling mempengaruhi antara satu dengan yang lain 
atau (give and take) melalui berbicara atau saling menukar tanda yang dapat 
menimbulkan perubahan dalam perasaan dan kesan dalam pikiran yang 
selanjutnya menentukan tindakan yang akan kita lakukan.  
Selain itu, Soemantri (1996:77) menyampaikan bahwa manusia pada 
umumnya berharap di lahirkan dalam keadaan fisik yang normal atau 
sempurna, akan tetapi tidak semua manusia mendapatkan kesempurnaan yang 
di inginkan karena adanya keterbatasan fisisk yang tidak dapat di hindari 
seperti kecacatan atau kelainan pada fisik nya yang di sebut tuna daksa. Dalam 
kamus bahasa indonesia tuna daksa merupakan cacat pada anggota 
tubuhnya.Penyebab terjadinya tuna daksa ada tiga faktor yaitu faktor karena 
kelahiran, faktor kecelakaan dan faktor firus. 
Dalam kehidupan nyata, keadaan tuna daksa atau cacat tubuh ini 
dijumpai dalam semua kelompok usia tanpa ketercuali. Penyandang tuna 
daksa sering kali didiskriminasi oleh banyak pihak, baik dalam pekerjaan, 
pendidikan, maupun lingkungan, bahkan dalam hal fasilitas umum yang 
belum sepenuhnya menyentuh mereka. Cacat fisik atau cacat tubuh yaitu 
ketidakmampuan tubuh secara fisik untuk menjalankan fungsi tubuh seperti 
keadaan normal. Oleh karena itu, penyandang tuna daksa akan mempunyai 
kesulitan yang lebih besar dalam menjalani kehidupan sosialnya dibanding 
dengan sesamanya yang tidak menyandang cacat fisik. (Wardani dkk, 
2009 :74) 
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Seperti pada yang dijelaskan diatas manusia merupakan makluk sosial 
dari sejak lahir hingga sepanjang hidupnya senantiasa berhubungan atau 
berinteraksi dengan individu lainya dan tidak bisa hidup sendiri baik dirumah, 
dimasyarakat dan dilingkungan sekolah. Interaksi yang dibangun oleh 
individu-individulah yang menjadi faktor terbentuknya suatu kelompok atau 
masyarakat. Dalam hubungan kelompok secara tidak langsung akan 
membentuk suatu kebiasaan dan memunculkan suatu tradisi yang dapat 
menimbulkan interaksi karena adanya dorongan dari diri sendiri yaitu 
solidaritas. Solidaritas menunjuk pada suatu keadaan hubungan antara 
individu dan kelompok yang didasarkan pada kesetiakawanan, rasa 
kebersamaan, rasa keperdulian, saling membutuhkan, rasa simpati untuk 
kepentingan bersama. Solidaritas sosial penting bagi individu karena didalam 
hubungan sosialnya individu akan dapat pengalaman dalam proses 
perkembangan sosialnya sehingga individu dapat berkembang secara optimal 
sesuai fase perkembanganya.(Ahmadi A, 1991:102). 
Solidaritas sosial dalam islam telah diajarkan dan menjadi bagian dari 
ibadah yang dilaksanakan dalam kehidupannya.  Islam mendidik pemeluk-
pemeluknya bergaul, bermasyarakat, mempertebal ikatan ukhwah islamiyah, 
Persaudaraan antar muslim yaitu dengan berjama‟ah. Seperti halnya shalat 
berjama’ah mendidik manusia menumbuhkan solidaritas sosial yang kuat dan 
ajaran persamaan antar manusia. 
Pada shalat berjama’ah lebih diistimewakan dari pada shalat sendirian 
serta mempunyai keutamaan dan manfaat-manfaat yang banyak Pada akhir 
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shalat berjama’ah saling berjabatan tangan untuk ikatan perdamaian dan 
persaudaraan dan sama-sama menyatakan diri sebagai hamba Allah SWT. 
Diantaranya adalah pertemuan dan keberadaan kaum muslimin dalam satu 
imam di mana dalam hal ini terdapat nilai kesatuan dan persatuan.Pada saat ini 
si kaya dan si miskin berdiri berdampingan tanpa ada pemisah dan perbedaan 
diantara mereka. 
Berdasarkan uraian diatas, implikasi pendidikan shalat berjamaah 
adalah: mengikat tali persaudaraan sesama muslim, sebagaimana firman Allah 
SWT dalam surat At-Taubat ayat 11 
 
 
Artinya : jika mereka bertaubat, mendirikan sholat dan menunaikan zakat, 
Maka (mereka itu) adalah saudara-saudaramu seagama. dan Kami 
menjelaskan ayat-ayat itu bagi kaum yang mengetahui. 
 
Solidaritas sesama manusia akan terwujud salah satunya harus 
dilandasi dari rasa kasih sayang, bila rasa kasih sayang antara penerima 
manfaat di BBRSBD sudah mulai terbina, maka akan terjadi saling 
menghormati sesama penyandang tuna daksa.  Perintah untuk saling 
menyayangi tanpa juga dijelaskan dalam hadis berikut: 
Abu Hurairah radliallahu 'anhu berkata; “Rasulullah shallallahu 'alaihi 
wasallam pernah mencium Al Hasan bin Ali sedangkan disamping 
beliau ada Al Aqra' bin Habis At Tamimi sedang duduk, lalu Aqra' 
berkata; "Sesungguhnya aku memiliki sepuluh orang anak, namun aku 
tidak pernah mencium mereka sekali pun, maka Rasulullah shallallahu 
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'alaihi wasallam memandangnya dan bersabda: "Barangsiapa tidak 
mengasihi maka ia tidak akan dikasihi.” (Bukhari, No. 5538). 
 
Kaitannya dengan solidaritas sosial, maka disini peneliti melakukan 
pengamatan atau penelitian di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso yang beralamatkan di Jalan Tentara Pelajar 
Jebres Surakarta merupakan instansi pemerintah yang memberikan pelayanan 
rehabilitasi kepada penyandang tuna daksa atau cacat tubuh agar mereka dapat 
hidup ditengah-tengah masyarakat secara layak. Tuna daksa merupakan 
individu yang mempunyai kemampuan yang berbeda-beda. Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof.Dr.Soeharso Surakarta 
diresmikan dengan Kepres No.022/TK/TK/1971 pada tanggal 29 Juni 1971 
yang merupakan instansi pemerintah yang memberikan pelayanan rehabilitasi 
kepada penyandang difabel khususnya tuna daksa, agar mereka bisa hidup 
layak dan diterima ditengah-tengah masyarakat. Di BBRSBD ini, penyandang 
tuna daksa terutama anak-anak dan remaja mendapat pembinaan untuk 
menggali dan mengembangkan potensi yang mereka miliki dengan segala 
keterbatasan fisik yang mereka miliki.Mereka diberikan berbagai macam 
ketrampilan-keterampilan sesuai dengan kemampuanya.Selain itu juga 
diajarkan pula bimbingan-bimbingan seperti dalam hal mental, kerohanian, 
psikologi, bahkan sosial. Hal itu diberikan agar mereka memiliki kepribadian 
yang baik, mampu percaya diri dengan kemampuan yang dimilikinya sehingga 
mampu untuk menyesuaikan diri apabila berbaur dengan orang yang tanpa 
cacat fisik (Hurlock, 1978:115). 
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Di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa “Prof. Dr. Soeharso” 
Surakarta di dapatkan informasi bahwa penderita tuna daksa yang berada di 
Balai Rehabilitasi ini disebabkan bermacam-macam, seperti kecacatan yang di 
bawa sejak lahir atau faktor keturunan, kerusakan waktu kelahiran, infeksi, 
amputasi, karena kecelakaan berkendara, jatuh dari tempat tidur, maupun 
kecelakaan kerja, dan lain sebagainya. Penyandang tuna daksa pasca 
kecelakaan di Balai Rehabilitasi tersebut berpengaruh pada aktivitasnya dan 
membutuhkan bantuan orang lain. Oleh karena itu, penyandang tuna daksa 
pasca kecelakaan yang berada di Rehabilitasi tersebut diberikan ketrampilan-
ketrampilan yang akan menunjang mereka apabila keluar dari balai rehabilitasi 
tersebut. Adapun aktivitas yang diberikan pada penerima manfaat berupa 
berbagai macam kursus ketrampilan yang disesuaikan dengan kondisi 
kecacatan seperti komputer, reparasi sepeda motor, menjahit,sablon, salon, 
tata boga, fotografi, percetakan, dan lain sebagainya (Efendi M, 2006:146). 
Menurut hasil observasi dan wawancara dari penulis terhadap 
penyandang tuna daksa pada bulan April 2018 di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa “ Prof. Dr. Soeharso” Surakarta menunjukan bahwa 
beberapa dari mereka memiliki solidaritas yang kurang. Hal tersebut dapat di 
lihat dari individu terlihat cuek, kurangnya tenggang rasa, kurang peduli 
dengan sesama penerima manfaat, tidak suka bergaul dengan orang lain, 
sepertinya beranggapan dia mampu memenuhi kebutuhan di asrama atau pun 
dilingkungan Balai Rehabilitasi itu sendiri. Sehingga individu-individu yang 
memiliki solidaritas yang kurang tersebut tidak disukai teman-teman nya 
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sesama penerima manfaat di Balai Rehabilitas itu dan membuat individu itu 
terasingkan. Perlu upaya untuk meningkatkan atau mengembangkan 
solidaritas sosial karena secara pribadi solidaritas sosialnya kurang. 
Dari latar belakang diatas, maka penulis tertarik untuk mengkaji lebih 
lanjut tentang pelaksanan konseling individu dengan teknik modelling. 
Analisa deskriptif ini penulis tuangkan dengan judul “Pelaksanaan konseling 
individu dengan teknik modelling dalam meningkatkan solidaritas antar 
sesama peneria manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof Dr 
Soeharso Surakarta”. 
 
B. Identifikasi Masalah 
Berdasarkan latar belakang diatas maka penulis mengidentifikasikan 
masalah dalam penelitian yaitu masih terlihat kurangnya solidaritas antar 
sesama penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso, seperti masih kurangnya rasa empati dan 
saling membantu sesama penerima manfaat, rasa simpatik sesama PM yang 
masih kurang serta ada PM yang belum bisa menerima perbedaan antar 
sesama penerima manfaat. 
C. Pembatasan Masalah 
Agar penelitian ini tidak mengalami pelebaran dan tetap fokus pada 
masalah yang di ungkap dalam penelitian ini dibatasi dengan meneliti 
“Pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling dalam 
8 
 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima manfaat di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta”. 
D. Rumusan Masalah 
Berdasarkan dari latar belakang masalah yang telah diuraikan diatas, 
dapat dirumuskan masalah sebagai berikut :Bagaimana proses pelaksanaan  
konseling individu dengan teknikmodeling dalam meningkatkan solidaritas 
antar sesama penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
Prof. Dr.Soeharso Surakarta. 
E. Tujuan Penelitian 
Bedasarkan rumusan masalah diatas, maka tujuan penelitian yang 
ingin dicapai adalah untuk mengetahui dan mendeskripsikan pelaksanaan 
konseling individu dengan teknik modeling dalam meningkatkan solidaritas 
antar sesama penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
F. Manfaat Penelitian 
Sesuai dengan pokok permasalahan yang di kemukakan di atas, tujuan 
penelitian ini adalah : 
1. Manfaat Teoritis 
a. Harapan peneliti, penelitian ini dapat menjadi salah satu literatur 
untuk penelitian selanjutnya, selain itu semoga bisa menjadi bahan 
rujukan dibidang ilmu Bimbingan Konseling Islam. 
b. Memberikan masukan secara teoritis tentang pentingnya konseling 
individu dengan teknik modeling dalam meningkatkan solidaritas 
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antar sesama penerima manfaat di Balai Besar Rehabilitasi Sosial 
Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
2. Manfaat Praktis 
a. Diharapkan mampu memberikan kontribusi positif dan gambaran 
proses konseling individu dengan teknik modeling dalam 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima manfaat di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
sebagai bahan pertimbangan dalam melakukan langkah-langkah untuk 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima manfaat. 
b. Diharapkan dari hasil penelitian ini mampu memberikan saran yang 
membangun bagi pihak-pihak terkait seperti pembimbing, pekerja 
sosial, konselor dan pihak-pihak lain yang dapat mengambil 
pembelajaran dari penelitian ini 
c. Mampu dijadikan referensi serta acuan dalam pengembangan 
penelitian selanjutnya. 
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BAB II 
LANDASAN TEORI 
 
A. Kajian Teori 
1. Konseling Individu 
a. Definisi Konseling 
Konseling sebagai suatu hubungan profesional antara seorang 
konselor yang terlatih dengan klien.Selanjutnya dikatakan bahwa 
hubungan ini biasanya bersifat individual atau seorang-seorang, 
meskipun kadang-kadang melibatkan lebih dari dua orang dan 
dirancang untuk membantu klien memahami dan memperjelas 
pandangan terhadap ruang lingkup hidupnya sehingga dapat membuat 
pilihan yang berarti dan memadai bagi dirinya. (Moh Surya, 1988 :25) 
Prayitno dan Erman Amti (2009:100) menyatakan Konseling 
adalah kegiatan dimana semua fakta dikumpulkan dan semua 
pengalaman difokuskan pada masalah tertentu untuk diatasi sendiri 
oleh yang bersangkutan, dimana ia diberi bantuan pribadi dan 
langsung dalam pemecahan  masalah itu. Konselor tidak memecahkan 
masalah untuk klien.Konseling harus ditujukan pada perkembangan 
yang progresif dari individu untuk memecahkan masalah-masalahnya 
sendiri tanpa bantuan.  
Menurut Willis (2007: 158)Konseling individu mempunyai 
makna spesifik dalam arti pertemuan konselor dengan klien secara 
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individu, dimana terjadi hubungan konseling yang bernuansa rapport, 
dan konselor berupaya memberikan bantuan untuk pengembangan 
pribadi klien serta klien dapat mengantisipasi masalah-masalah yang 
dihadapinya. Lebih lanjut Willis mengatakan bahwa bimbingan untuk 
pengembangan berarti bantuan untuk pengembangan potensi klien 
agar mencapai taraf perkembangan yang optimal. Proses bimbingan 
dan konseling berorientasi pada aspek positif artinya selalu melihat 
klien dari segi positif (potensi, keunggulan) dan berusaha 
menggembiran klien dengan menciptakan situasi proses konseling 
yang kondusif untuk pertumbuhan klien. Sedangkan bimbingan untuk 
mengantisipasi masalah bertujuan agar klien mampu mengatasi 
masalahnya setelah dia mengenal, menyadari, dan memahami potensi 
serta kelemahan, dan kemudian mengarahkan potensinya untuk 
mengatasi masalah dan kelemahan. 
Selanjutnya Prayitno (2005: 201) menjelaskan bahwa: 
Konseling individu adalah kunci semua kegiatan bimbingan dan 
konseling. Dengan menguasai teknik-teknik konseling individu berarti 
akan mudah menjalankan proses bimbingan dan konseling yang lain 
seperti disebutkan di atas. Karena itu kepada calon konselor 
disarankan agar menguasai proses dan teknik konseling individu. 
Proses konseling individu merupakan relasi antara konselor dengan 
klien dengan tujuan agar dapat mencapai tujuan klien. Dengan kata 
lain tujuan konseling tidak lain adalah tujuan klien itu sendiri. Hal ini 
amat perlu ditekankan sebab sering kejadian terutama pada konselor 
pemula atau yang kurang profesional, bahwa subjektivitas dia amat 
menonjol di dalam proses konseling. Seolah-olah mengutamakan 
tujuan konselor sementara tujuan konselor sementara tujuan klien 
terabaikan.  
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   Konseling individu sejak hari-hari awal gerakan konseling sudah 
di identifikasikan sebagai aktivitas inti dimana semua aktivitas lain 
berfungsi efektif. Konseling adalah hubungan yang berupa bantuan 
satu-satu yang berfokus pada pertumbuhan dan penyesuaian pribadi, 
dan memenuhi kebutuhan akan penyelesaian problem dan kebutuhan 
pengambilan keputusan. Bantuan ini merupakan proses berpusat pada 
klien yang menuntut kepercayaan diri konselor dan kepercayaan klien 
kepadanya. Proses ini dimulai ketika suatu kondisi berupa kontak atau 
relasi psikologis terbentuk antara konselor dan klien, ia akan bergerak 
maju ketika kondisi-kondisi tertentu yang esensial bagi kesuksesan 
proses konseling terpenuhi. Banyak praktisi percaya kondisi-kondisi 
esensi meliputi hal-hal seperti ketulusan dan kongruensi konselor, 
penghargaan terhadap klien dan sebuah pemahaman empatik atas 
kerangka acuan internal klien. (Robert, 2011 :51) 
Dari uraian diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa konseling 
ialah suatu kegiatan yang dilakukan antara konselor dengan konseli 
yang bertujuan untuk memecahkan masalah yang dialami oleh 
konseli. Konselor memberikan arahan kepada konseli untuk 
menemukan cara dalam menyelesaikan masalah yang dihadapinya. 
mengatakan bahwa konseling individu adalah proses pemberian 
bantuan yang dilakukan melalui wawancara konseling oleh seorang 
ahli (konselor) kepada individu yang sedang mengalami sesuatu 
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masalah (klien) yang bermuara pada teratasinya masalah yang 
dihadapi klien.  
b. Konsep konseling individu 
Layanan konseling individual yaitu layanan bimbingan dan 
konseling yang memungkinkan peserta didik yang mendapatkan 
layanan langsung secara tatap muka dengan guru pembimbing atau 
konselor dalam rangka pembahasan dan pengentasan permasalahan. 
Sedangkan menurut prayitno, layanan konsling individual merupakan 
layanan konseling yang diselengarakan oleh seseorang pembimbing 
(konselor) terhadap seorang konseli dalam rangka pengentasan 
masalah pribadi konseli dalam interaksi langsung atau tatap 
muka.Konseling individual berlangsung dalam suasana komunikasi 
atau tatap muka secara langsung antara konselor dengan (siswa) yang 
membalas berbagai masalah yang dialami klien. Pembahasan masalah 
dalam konseling tentang diri klien (sangat mungkin menyentuh 
rahasia klien), tetapi juga bersifat spesifik menuju kearah pemecahan 
masalah. (Prayitno dalam Dewa, 2000: 112) 
c. Tujuan dan fungsi layanan konseling individu 
Menurut tujuan umum konseling individu adalah membantu klien 
menstrukturkan kembali masalahnya dan menyadari life style serta 
mengurangi penilaian negatif terhadap dirinya sendiri serta perasaan-
perasaan inferioritasnya.Kemudian membantu dalam mengoreksi 
persepsinya terhadap lingkungan agar klien bisa mengarahkan tingkah 
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laku serta mengembangkan kembali minat sosialnya. (Bimo, 2010 : 
25) 
2. Solidaritas 
a. Pengertian Solidaritas 
Secara etimologi arti solidaritas adalah kesetiakawanan atau 
kekompakan. Dalam bahasa arab berarti tadamum (ketetapan dalam 
hubungan) atau takaful (saling menyempurnakan atau melindungi). 
Pendapat lain mengemukakan bahwa solidaritas adalah kombinasi 
atau persetujuan dari seluruh elemen atau individu sebagai sebuah 
kelompok. Dalam kamus besar bahasa indonesia (KBBI) di jelaskan 
bahwa solidaritas di ambil dari kata solider yang berarti mempunyai 
atau memperlihatkan perasaan bersatu. (Khalid Amru, 2006 : 56). 
Dengan demikian dapat di simpulkan bahwa solidaritas adalah 
rasa kebersamaan dalam suatu kelompok tertentu yang menyangkut 
tentang kesetiakawanan dan kekompakan dalam mencapai tujuan dan 
keinginan yang sama. 
b. Manfaat membangun rasa solidaritas 
Manfaat dari adanya rasa solidaritas adalah rasa saling tolong 
menolong antar sesama dan adanya rasa peduli terhadap teman, 
biasanya yang sering terjadi di lingkungan kita adalah adanya rasa 
solidaritas atau rasa kepedulian terhadap teman,biasanya sering tejadi 
pertengkaran antar teman sebaya dan dari situlah kita dapat melihat 
ada atau tidaknya rasa solidaritas. Banyaknya manfaat yang dapat kita 
15 
 
ambil dari rasa solidaritas dan kepedulian antar sesama berarti 
menunjukan pentingnya rasa solidaritas didalam kehidupan manusia 
dimana rasa solidaritas dikehidupan sehari-hari dapat menjaga tali 
persaudaraan terhadap sesama, teman, maupun keluarga jadi sudah 
selayaknya kita menumbuhkan rasa solidaritas di dalam diri kita dan 
kita juga harus bisa memanfaatkan dengan benar rasa solidaritas kita. 
(Berlian, 2013 : 156). 
Dari uraian diatas dapat disimpulkan bahwa solidaritas sangat 
penting untuk dibangun oleh individu dengan individu lainya atau 
antar kelompok, karena dengan adanya solidaritas, kita dapat bersatu 
dan menjaga tali persaudaraan terhadap sesama. 
3. Teknik Modeling 
a. Pengertian Teknik Modeling 
Modeling adalah proses bagaimana individu belajar dari 
mengamati orang lain. Modeling juga disebut sebagai imitasi, 
identifikasi, belajar, observasional, dan ficarious learning. Melalui 
reinforcement (penguatan, partisipan dapat belajar untuk meniru 
sebuah model, belajar untuk tidak meniru model yang lain, belajar 
untuk membedakan antara kedua model, dan menggeneralisasikan 
diskiminasi meniru atau tidak meniru perilaku pada orang-orang lain 
yang serupa (Bandura, 2006 : 34). 
Menurut Gantina dan Eka (2011) Modeling (penokohan) 
adalah istilah yang menunjukkan terjadinya proses belajar melalui 
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pengamatan (observational learning) terhadap orang lain dan 
perubahan terjadi melalui peniruan.  Peniruan (imitation) 
menunjukkan bahwa perilaku orang lain yang diamati, ditiriru lebih 
merupakan peniruan terhadap apa yang dilihat dan diamati.  Proses 
melalui pengamatan menunjukkan terjadinya proses belajar setelah 
mengamati perilaku orang lain. 
Kemampuan kognitif seseorang memungkinkan orang 
tersebut untuk belajar perilaku kompleks hanya dengan mengamati 
model yang melakukan perilaku tersebut, atas dasar hal tersebut 
menurut Bandura, belajar bisa diperoleh melalui pengalaman 
langsung, bisa pula diperoleh secara tidak langsungdengan mengamati 
tingkah laku orang lain berikut konsekuensinya (Puwanta, 2012 : 
129). 
Alwisol (2009: 292) mengatakan bahwa: 
 teknik modeling bukan sekedar menirukan atau mengulangi 
apa yang dilakukan seorang model (orang lain), tetapi juga melibatkan 
penambahan dan atau pengurangan tingkah laku yang teramati, 
menggenalisir berbagai pengamatan sekaligus, dan melibatkan proses 
kognitif.  Modeling dapat menghasilkan tiga macam respon berbeda. 
Klien mungkin mendapatkan pola perilaku  baru dengan mengamati 
orang lain, yang di istilahkan observation learning effect (effek belajar 
observasi). Modeling dapat memperkuat atau melemahkan hambatan 
atas perilaku yang sudah dipelajari klien, yang disebut inhibitory 
effects (jika hambatan diperkuat) atau disinhy bitory effects (jika 
hambatan dilemahkan). Perilaku yang dicontohkan dapat berfungsi 
sebagai isyarat sosial untuk memberi isyarat kepada klien untuk 
melakukan respons tertentu yang sudah di ketahui, yang disebut 
response facilitation effect (efek fasilitasi respons). 
 
Agar klien dapat mempelajari perilaku yang di contohkan 
dengan sukses, empat sub-proses yang kait-mengait harus ada.  
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Pertama, klien harus mampu memperhatikan demonstrasi modeling 
(etensi).Kedua, klien harus mampu mempertahankan pengamatan atas 
pristiwa yang di contohkan (retensi).Faseatensi dan retensi perlu 
untuk mendaptkan perilaku yang di maksud.Ketiga, klien perlu 
mampu secara motorik memproduksi perilaku yang di contohkan 
(reproduksi). Keempat, klien harus termotivasi, secara internal 
(motivasi intrinsik) atau melalui penguatan eksternal, untuk 
melakukan perilaku target (motivasi) (Bandura, 2006 : 78). 
Dari beberapa definisi tersebut, dapat disimpulkan bahwa 
teknik modeling adalah teknik untuk merubah, menambah maupun 
mengurangi tingkah laku individu dengan belajar melalui pengamatan 
secara kognitif terhadap perilaku orang lain (model) sehingga perilaku 
yang diamati tidak hanya dapat ditiru tapi juga dapat di analisis dan 
dapat memilih perilaku mana yang lebih penting untuk dilakukan 
sekarang maupun disimpan untuk digunakan di masa depan.   
b. Tujuan Teknik Modeling 
Menurut Willis (2007: 78) Tujuan dari teknik modeling yang 
dipakai dalam proses konseling ada dua, yaitu menghilangkan 
perilaku tertentu, membentuk perilaku baru. secara umum, teknik 
modeling yang digunakan dalam proses konseling memiliki tujuan 
sebagai berikut:   
1. untuk memperoleh tingkah laku sosial yang lebih adaptif. 
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2. agar klien bisa belajar sendiri menunjukkan perbuatan yang 
dikehendaki tanpa harus belajar lewat trial and error. 
3. membantu klien untuk merespon hal- hal yang baru. 
4.  melaksanakan tekun respon- respon yang semula terhambat/ 
terhalang. 
5. mengurangi respon- respon yang tidak layak. 
6. mengatasi gangguan-gangguan keterampilan sosial, gangguan 
reaksi emosional dan pengendalian diri. 
7. memperoleh tingkah laku yang lebih efektif. 
8. dapat memperoleh keterampilan untuk menyesuaikan diri dengan 
lingkungan. (Lutfi Fauzan, 2009) 
c. Prinsi-prinsi teknik modeling 
Adapun prinsip-prinsip dari teknik modeling menurut 
Komalasari (2011: 178) adalah sebagai berikut:  
1. Belajar diperoleh melalui pengalaman langsung dan tidak 
langsung dengan megamati tingkah laku orang lain beserta 
konsekuensinya. 
2. Kecakapan social dapat diperoleh dengan mengamati dan 
meniru tingkah laku model. 
3. Reaksi emosional yang terganggu bisa dihapus dengan 
mengamati orang lain. 
4. Pengendalian diri dapat dipelajari dengan cara mengamati 
model yang dikenai hukuman. 
5. Status kehormatan model sangat berarti. 
6. Konseli mengamati model dan diberi pengutan untuk meniru 
tingkah laku model. 
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7. Modeling dapat dilakukan dengan simbol melalui film atau alat 
visual lainnya. 
8. Prosedur modeling dapat menggunakan teknik-teknik dasar 
modifikasi perilaku. 
d. Macam-macam Teknik Modeling 
Menurut Gerald Corey, (dalam Much Nursalim, dkk, 2005 : 
64) teknik modeling terbagi menjadi 3 macamyaitu sebagai berikut:  
1) Live Model (model langsung / nyata)  
Model langsung adalah prosedur yang digunakan untuk 
mengajarkan tingkah laku yang dikehendaki atau yang hendak 
dimiliki oleh konseli melalui contoh langsung dari konselor 
sendiri, guru, atau teman sebayanya. Dalam hal ini pemberian 
contoh pada umumnya ditampilkan dalam dua cara, yaitu: pertama 
konselor sendiri dapat bertindak sebagai model atau kedua teman 
sebaya atau sahabat konseli dijadikan sebagai model.  
2) Symbolic Model (model simbolis)   
Model simbolis, disajikan dalam bentuk tulisan, audio, 
video, dan film atau slide.Modelsimbolis dapat dikembangkan 
untuk konseling perorangan atau kelompok.Modelingsimbolis 
dapat mengajarkan konseli tingkah laku yang sesuai, 
mempengaruhi sikap, nilai dan mengajarkan keterampilan-
keterampilan sosial melalui symbol atau gambar dari benda 
aslinya dan dipertunjukan kepada klien melalui alat perekam 
seperti tersebut diatas. 
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3) Multiple Model (model ganda)   
Modeling ganda biasanya dilaksanakan dalam proses 
konseling kelompok. Seorang anggota dari suatu kelompok 
mengubah sikap dan mempelajari suatu sikap atau perilaku yang 
baru setelah mengamati dan mempelajari bagaimana anggota lain 
bersikap (Gunarsa, 2011 : 222). 
4) Modeling Kondisioning   
Alwisol dalam bukunya yang berjudul Psikologi 
Perkembangan menambahkan satu jenis modeling yaitu modeling 
kondisioning.Menurutnya, modeling dapat digabung dengan 
kondisioning klasik menjadi kondisioning klasik vikarius 
(vicarious classical conditioning).Modeling semacam ini banyak 
dipakai untukmempelajari respon emosional.Pengamat 
mengobservasi model tingkah laku emosional yang mendapat 
penguatan. Muncul respon emosional yang sama di dalam diri 
pengamat, dan respon itu ditujukan ke obyek yang ada didekatnya 
(kondisioning klasik) saat dia mengamati model itu, atau yang 
dianggap mempunyai hubungan dengan obyek yang menjadi 
sasaran emosional model yang diamati (Alwisol, 2009 : 293) 
e. Langkah-langkah dalam Teknik Modeling  
Sebelum membahas langkah-langkah yang dipakai dalam 
penerapan teknik modeling dalam proses konseling, ada beberapa hal 
yang perlu diperhatikan dalam penerapan penokohan (modeling) 
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adalah sebagai berikut, yaitu 1) ciri model seperti usia, status, jenis 
kelamin, kemarahan dan kemampuan, penting dalam meningkat 
imitasi, 2) anak lebih suka meniru model yang standar prestasinya 
dalam jangkauannya, 3) anak cenderung mengimitasi orang tuanya 
yang hangat dan terbuka, gadis lebih mengimitasi ibunya.    
Menurut Albert Bandura (dalam Hergenhahn dan Olson, 
2012, 363) menyebutkan bahwa ada empat proses yang dapat 
mempengaruhi belajar observasional (modeling), yang penjelasannya 
adalah.  
1) Proses Atensional   
Pada dasarnya proses atensional adalah proses 
memperhatikan model dengan seksama. Ada beberapa hal yang 
membuat sesuatu dapatdiperhatikan dengan baik, pertama adalah 
kapasitas sensoris seseorangkarena stimuli modeling yang 
digunakan untuk mengajari orang tunanetra atau tunarungu akan 
berbeda dengan yang digunakan untuk mengajari orang yang 
normal penglihatan dan pendengarannya.  
Kedua adalah perhatian selektif seseorang bisa 
dipengaruhi oleh penguatan di masa lalu. Misalnya, jika perilaku 
yang lalu yang dipelajari dari hasil observasi terbukti berguna 
untuk mendapatkan suatu penguatan, maka perilaku yang sama 
akan diperhatikan pada situasi modeling berikutnya.  
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Ketiga adalah berbagai karakteristik orang yang dijadikan 
model juga akan mempengaruhi sejauh mana mereka akan 
diperhatikan. Riset telah menunjukkan bahwa model akan lebih 
sering diperhatikan jika memiliki kesamaan dengan pengamat 
seperti kesamaan dalam jenis kelamin, usia, kesenangan, minat, 
keyakinan, karakter, sikap, selain itujuga orang yang dihormati 
atau memiliki status tinggi, memiliki kemampuan lebih, dianggap 
kuat, dan atraktif.   Model yang sangat menarik lebih diperhatikan 
dibanding dengan model yang memiliki daya tarik interpersonal 
yang rendah. 
2) Proses Retensional  
Proses selanjutnya adalah proses retensional yaitu 
informasi yang sudah diperoleh dari observasi diingat dan 
disimpan secara simbolis agar informasi tersebut bisa berguna. 
Informasi tersebut dapat diingatdan disimpan dengan melalui dua 
cara, yang pertama secara imajinal (imajinatif) dan yang kedua 
secara verbal.   
Representatif modeling dapat mengarahkan pada pola 
respon yang baru harus dapat direpresentasikan dalam bentuk 
verbal, karena beberapa observasi dipertahankan dalam bentuk 
gambaran dan alat dimunculkan tanpa adanya model secara fisik. 
3) Proses Pembentukan Perilaku  
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Proses yang menentukan sejauh mana hal-hal yang telah 
dipelajari akan diterjemahkan dan dipraktekkan ke dalam 
tindakan atau performa, proses ini adalah proses behavioral 
production process (proses pembentukan perilaku). Agar 
seseorang dapat menerjamahkan informasi yang didapatkannya 
menjadi tindakan atau perilaku maka keadaan orang tersebut 
harus mendukung misalnya otot yang kuat untuk memanjat tebing 
karena model yang diamati adalah pemanjat tebing. 
4) Proses Motivasional  
Proses terakhir yang dapat mempengaruhi proses belajar 
observasional adalah proses motivasional, yaitu menyediakan 
motif untuk menggunakan apa yang telah dipelajari. Proses ini 
bisa disebut juga dengan proses penguatan yang bertindak sebagai 
dorongan.   
Ringkasnya, dapat dikatakan bahwa belajar observasional 
melibatkan atensi (perhatian), retensi (pengingatan/penyimpanan), 
kemampuan behavioral dan insentif (motif/alasan). Maka dari itu, 
jika belajar observasional tidak dapat terjadi pada seseorang, hal 
itu bisa diakibatkan dari pengamat tidak mengamati aktivitas 
model yang relevan, tidakmengingatnya, serta tidak dapat 
melakukannya, atau karena tidak memiliki insentif yang pas 
untuk melakukannya.   
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Selanjutnya, ada beberapa langkah yang harus dilalui 
ketika teknik modeling digunakan dalam proses konseling agar 
teknik tersebut dapatberfungsi dengan baik sesuai dengan 
harapan,(Komalarasi, 179)yaitu sebagai berikut:  a) menetapkan 
bentuk modeling yang akan dipakai (live model, symbolic model, 
dll), b) untuk live model, pilihan teman yang merupakan sahabat 
dekat atau teman sebaya konseli yang memiliki kesamaan seperti 
usia, status ekonomi, dan penampilan fisik. Hal ini sangat penting 
terutama bagianak-anak, c) bila mungkin, akan lebih baik untuk 
menggunakan lebih dari satu model, d) kompleksitas perilaku 
yang di jadikan model harus sesuai dengan tingkat perilaku 
konseli, e) kombinasikan modeling dengan aturan, instruksi, 
behavioral rehearsal, dan penguatan, f) pada saat konseli 
memperhatikan penampilan tokoh, berikan penguatan alamiah 
kepada konseli, g) bila mungkin, buat desain pelatihan untuk 
konseli menirukan model secara tepat, sehingga akan 
mengarahkan konseli pada penguatanalamiah. Bila tidak maka 
buat perencanaan pemberian penguatan untuk setiap peniruan 
tingkah laku yang tepat, h) bila perilaku bersifat kompleks, maka 
episode modeling dilakukan mulai dari yang paling mudah ke 
yang lebih sukar, i) skenario modeling harus dibuat realistik, j) 
melakukan pemodelan dimana tokoh menunjukkan perilaku yang 
menimbulkan rasa takut bagi konseli (dengan sikap manis, 
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perhatian, bahasa yang lembut, dan perilaku yang menyenangkan 
konseli).   
4. Penyandang Tuna Daksa 
a. Pengertian Penyandang Tuna Daksa 
Menurut Undang-Undang RI mereka tergolong dalam 
penyandang cacat atau disabilitas. Dalam Undang-Undang No 4 
Tahun 1997 tentang Penyandang disabilitas, pada pasal 1 ayat 1 
menyatakan bahwa penyandang disabilitas adalah setiap orang yang 
mempunyai kelainan fisik dan/atau mental yang dapat mengganggu 
atau merupakan rintangan dan hambatan  baginya untuk melakukan 
secara selayaknya yang terdiri dari 1) penyandang cacat fisik,  2) 
penyandang cacat mental, dan 3) penyandang  cacat fisik dan mental 
(Tisna, 2014:5)   
Ada banyak tertimologi yang di gunakan sebagai rujukan atas 
keberadaan difabel di masyarakat, antara lain seperti penderita cacat, 
penyandang cacat, orang yang berkelainan, anak luar biasa, tuna 
daksa dan sebagainya. Belum lama ini di kenalkan istilah difabel 
yang dirasa lebih memiliki rasa keadilan dan memiliki nilai-nilai 
kesetaraan di berbagai kalangan masyarakat.Istilah penyandang cacat 
dan beberapa istilah di atas tadi, dinilai mengandung arti diskriminatif 
dan memiliki kecenderungan sebagai alasan pembenar.(Nugroho dan 
Utami, 2004). 
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Menurut Efendi (2006:114), tuna daksa memiliki pengertian 
secara etiologis dan secara definitif. Secara etiologis, gambaran 
seseorang yang diidentifikasikan mengalami ketunadaksaan yaitu 
seseorang yang mengalami kesulitan mengoptimalkan fungsi 
anggotatubuh sebagai akibat dari luka, penyakit, pertumbuhan yang 
salah bentuk, dan akibatnya kemampuan untuk melakukan gerakan-
gerakan tubuh tertentu mengalami penurunan. Sedangkan secara 
definitif, pengertian kelainan fungsi anggota tubuh(tuna daksa) adalah 
ketidakmampuan anggota tubuh untuk melaksanakan fungsinya 
disebabkan oleh berkurangnya kemampuan anggota tubuh untuk 
melaksanakan fungsi normal akibat luka, penyakit, atau pertumbuhan 
yang tidak sempurna. Terkait dengan asumsi bahwa penyandang tuna 
daksa adalah seseorang yang kehilangan salah satu atau lebih fungsi 
anggota tubuh dan mengalami kesulitan dalam melakukan aktivitas. 
Tuna daksa adalah suatu keadaan rusak atau terganggu 
sebagai akibat gangguan bentuk atau hambatan pada tulang, otot, dan 
sendi dalam fungsinya yang normal.Kondisi ini dapat disebabkan 
oleh penyakit, kecelakaan, atau dapat juga disebabkan karena bawaan 
dari akhir.Tuna daksa sering juga di artikan sebagai suatu kondisi 
yang menghambat kegiatan individu sebagai akibat kerusakaan atau 
gangguan pada tulang dan otot, sehingga mengurangi kapasitas 
normal individu untuk mengikuti pendidikan dan untuk berdiri 
sendiri. Mereka yang tuna daksa sama sekali tidak dapat 
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menggerakan tubuhnya yang mengalami keraguan dan 
kerusakan(Somantri, 2006:121) 
Kecacatan adalah kondisi fisik maupun mental yang 
membatasi aktivitas atau fungsi sesesorangan. Klien yang mempunyai 
kecacatan mencangkup mereka yang memiliki manifestasi fisik, 
emosional mental, dan perilaku, buta, penyakit kordiovarkuler, tuli, 
palsi serebral, keterblakangan mental, penyalahgunaan obat, kelainan 
neurologi, cacat ortopedi, cacat psikister, gagal ginjal, gangguan 
bicara, dan kondisi tulang belakang. (Gladding, 2012 : 55) 
b. Klasifikasi Tuna Daksa  
Menurut Frances G. Koening (dalam Somantri, 2006:123), 
tuna daksa dapat diklasifikasikan sebagai berikut : 
1) Kerusakan yang dibawa sejak lahir atau kerusakan yang 
merupakan keturunan, meliputi : a) club-foot (kaki seperti 
tongkat), b) club-hand (tangan seperti tongkat), c) polydactylism 
(jari yang lebih dari lima pada masing-masing tangan), d) 
syndactylism (jari yang berselaput atau menempel satu dengan 
yang lainnya), e) torticolis (gangguan pada leher sehingga kepala 
terkulai ke muka), f) spina-bifida (sebagian dari sumsum tulang 
belakang tidak tertutup), g) cretinism (kerdil/katai), h) 
mycrocephalus (kepala yang kecil, tidak normal), i) hydrocepalus 
(kepala yang besar kerena berisi cairan), j) clefpalats (langit-
langit mulut yang berlubang), k) harelip (gangguan pada bibir dan 
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mulut), l) congenital hip dislocation (kelumpuhan pada bagian 
paha), m) congenital amputation (bayi yang dilahirkan tanpa 
anggota tubuh tertentu), n) fredresich (gangguan pada sumsum 
tulang belakang), o) coxa valga (gangguan pada sendi paha, 
terlalu besar), p) syphilis (kerusakan tulang dan sendi akibat 
penyakit syphilis)    
2) Kerusakan pada waktu kelahiran meliputi : a) erb’s palsy 
(kerusakan pada syaraf lengan akibat tertekan atau tertarik waktu 
kelahiran), b) Fragilitas osium (tulang yang rapuh dan mudah 
patah) 
3) Infeksi meliputi : a) tuberkulosis tulang (menyerang sendi paha 
sehingga menjadi kaku), b) osteomyelitis (radang didalam dan di 
sekeliling sumsum tulang karena bakteri), c) poliomyelitis 
(infeksi virus yang mungkin menuebabkan kelumpuhan), d) pott’s 
disease (tuberkulosis sumsum tulang belakang), e) still’s disease 
(radang pada tulang yang menyebabkan kerusakan permanen 
pada tulang), f) tuberkulosis pada lutut atau pada sendi lain  
4) Kondisi traumatik atau kerusakan traumatik, meliputi : a) 
amputasi (anggota tubuh dibuang akibat kecelakaan), b) 
kecelakaan akibat luka bakar, c) patah tulang  
5) Tumor, meliputi :a) oxostosis (tumor tulang), b) ostiosis fibrosa 
cystica (kista atau kantong yang berisi cairan didalam  tulang)  
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6) Kondisi-kondisi lainnya : a) flatfeet (telapak kaki yang rata, tidak 
berlekuk), b) kyphosis (bagian belakang sumsum tulang belakang 
yang cekung), c) lordosis (bagian muka sumsum tulang belakang 
yang cekung), d) perthe’s disease (sendi paha yang rusak atau 
mengalami kelainan), e) rickets (tulang yang lunak karena nutrisi, 
menyebabkan kerusakan tulang dan sendi), f) scilosis (tulang 
belakang yang berputar, bahu dan paha yang miring)  
Sedangkan menurut Soeharso (dalam Ratnaning, 2007:42) 
mengemukakan bahwa berdasarkan berat ringannya, tuna daksa dapat 
diklasifikasikan menjadi tiga tingkatan sebagai berikut : 
1) Cacat ringan  
Penderita cacat tubuh ringan masih bisa mengurus dirinya sendiri 
serta masih dapat hidup bersama masyarakat, meskipun terdapat 
kecacatan pada dirinya.Individu yang menderita cacat ringan ini 
biasanya kelemahan pada salah satu tangan atau kaki dan 
terpotong di bawah siku dari salah satu tangan. 
2) Cacat sedang  
Penderita cacat sedang memerlukan pertolongan dan alat-alat 
khusus untuk bisa hidup di tengah-tengah masyarakat.Cacat 
sedang ini misalnya kedua kaki lemah, satu kaki dan satu tangan 
lemah serta satu tangan dan kaki putus. 
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3) Cacat berat  
Individu mengalami cacat yang parah sehingga tidak dapat hidup 
tanpa pertolongan orang lain. Individu yang menderita cacat berat 
ini tiga perempat atau seluruh anggota badan lumpuh sehingga 
membutuhkan perawatan  
c. Perkembangan Penyandang Tuna Daksa. 
Banyak masalah yang muncul sehubungan dengan sikap dan 
perlakuan anak normal yang berinteraksi dengan anak tuna daksa 
maka akan berpengaruh pada perkembangan emosi anak. Anak yang 
tuna daksa sejak kecil mengalami hambatan emosi secara 
bertahap.Sedangkan anak tuna daksa yang mengalami ketunadaksaan 
setelah besar mengalaminya sebagai suatu hal yang 
mendadak.Dukungan orang tua dan orang disekelilingnyamerupakan 
hal yang sangat berpengaruh terhadap perkembangan emosi anak tuna 
daksa.Hambatan perkembangan emosi pada anak tuna daksa dapat 
mempengaruhi perkembangan kepribadian anak.Anak tuna 
daksamenjadi lebih mudah frustasi atau cepat menyerah jika sedang 
melakukan sesuatu (Sunardi dan Sunaryo, 2007:257). 
Sikap orang tua, keluarga, teman sebaya, teman sekolah dan 
masyarakat pada umumnya sangat berpengaruh terhadap 
pembentukan konsep diri anak tuna daksa. Dengan demikian akan 
mempengaruhi respon anak tersebut terhadap lingkungan. 
Sebagaimana bahwa konsep diri seseorang dipengaruhi oleh 
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lingkungannya. Seseorang akan menghargai dirinya sendiri apabila 
lingkungan menghargainya. Anak-anak tuna daksa sering tidak dapat 
berpartisipasi secara penuh dalam kegiatannya.Anak tuna daksa 
yangkarena kondisinya sering tinggal dirumah, menunjukkan 
kebutuhan lebih besar untuk bergaul dengan teman sebayanya agar 
terhindar dari deprivasi dan isolasi teman sebayanya. 
 
B. Penelitian Relevan 
1. Hasil penelitian dari Iis Durotus  Sa’diyah dengan judul “Solidaritas Sosial 
Masyarakat Kuningan Di Yogyakarta (Studi Kasus Komunitas Paguyuban 
Warga Kuningan)” berdasarkan hasil penelitian menunjukan bahwa 
sebagian masyarakat sekitar yang sama-sama mencari nafkah merupakan 
individu yang menjadi bagian dari masyarakat kuningan. Hal ini 
disebabkan karena setiap manusia tidak dapat hidup sendiri antara satu 
dengan yang lainya. Interaksi tersebut terjadi karena manusia saling 
mengenal, membantu dan bertukar pengalaman, serta memahami 
kebutuhan dan tujuan masing-masing dalam hidup bersama. Masyarakat 
kuningan memiliki suatu alat dan kebiasaan yang sering dilakukan dalam 
keseharianya, yaitu melakukan gotong royong serta mempunyai jiwa sosial 
yang tinggi antar sesama. 
2. Hasil penelitian dari Nur Hidayat dengan judul” Pola kuasi-solidaritas 
sosial pada komunitas podjok (Paguyuban onthel djogyakarta)” 
berdasarkan penelitian menunjukan bahwa terdapat beberapa hal penting 
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terkait pola kuasi-solidaritas yang berbentuk pada komunitas podjok ini, 
antara lain analisis solidaritas sosial pada komunitas podjok adalah 
paguyuban karena tempat (Gemeinschaft of place) dan paguyuban karena 
jiwa dan pikiran (Gemeinschaft of mind) teori ini diusung oleh Verdinand 
Tonies. Pola kuasi-solidaritas sosial pada podjok dilihat berdasarkan 
pengkotak-kotak anggota yakni anggota yang dituakan, anggota aktif dan 
anggota fiktif, hobi dan gaya hidup dalam bersepeda onthel sangat 
melengkap pada setiap anggotanya. 
3. Hasil penelitian dari Febrian Dicky Setiawan dengan judul “ Solidaritas 
Sosial Anggota Komunitas Motor Honda Classic Magelang (HCM) “CUB 
SERRIES” hasil penelitian menunjukan bahwa pola solidaritas dalam 
komunitas Honda Classic Magelang (HCM) “CUB Serries” termasuk 
dalam kategori solidaritas mekanik dan organik. Sebab dalam komunitas 
tersebut pola solidaritas dapat berubah sesuai dengan kondisi yang berjalan 
pada waktu itu. Pada saat kegiatan berjalan sesuai dengan kebiasaan maka 
solidaritas bersifat mekanis. Solidaritas organik muncul ketika kegihatan 
khusus dilakukan dan pembagian kerja berfungsi secara mutlak. 
Solidaritas internal dalam komunitas Honda Classic Magelang (HCM) 
“cup serries” terwujub melalui rasa persaudaraan yang kuat, saling 
membantu, dan rasa senasib sepenanggungan. Solidaritas External 
komunitas Honda Classic Magelang (HCM) cub serries dengan komunitas 
Honda classic lain diwujudkan dengan model kerja sama baik sebagai 
anggota komunitas maupun sebagai individu pecinta Honda classic. 
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C. Perbedaan dengan Penelitian Lain 
Layanan konseling individu merupakan proses pemberian bantuan yang 
dilakukan oleh konselor kepada konseli/individu yang sedang mengalami 
suatu masalah yang bermuara pada teratasinya masalah yang dihadapi oleh 
konseli Kaitannya konseling individu dengan teknik modeling dalam 
meningkatkan solidaritas antar sesama Penerima Manfaat yakni konselor 
membantu konseli dalam meningkatkan solidaritas anta Penerima Manfaat 
dengan cara memberi contoh bagaimana solidaritas yang sesungguhnya itu 
lewat percontohan menggunakan video atau model gambar demonstrasi 
(Symbolic modeling). Maka diharapkan koseli mampu memiliki rasa 
solidaritas yang tinngi terhadap sesama penerima manfaat lain, penerima 
manfaat yang memiliki rasa solidaritas yang kurang akan sulit bergaul dengan 
penerima manfaat lainya.  
Memiliki tingkat solidaritas yang rendah akan menyebabkan kurangnya 
rasa saling peduli antar kekurangan penerima manfaat satu dengan lainya, 
selain itu solidaritas yang rendah akan menghilangkan rasa percaya diri anatar 
sesama penerima manfaat dan akan menghambat potensi diri penerima 
manfaat itu sendiri. Penerima manfaat yang memiliki rasa solidaritas yang 
rendah juga akan merugikan diri sendiri dan penerima manfaat lainya. 
Penerima manfaat yang memiliki tingkat rasa percaya diri yang rendah ia 
maaenyakini dan memandang bahwa dirinya lemah, tidak disukai, tidak 
berdaya dan kehilangan daya tarik terhadap kehidupan dan kesempatan yang 
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dihadapi apalagi penerima manfaat  yang tidak memiliki dukungan bahkan 
kasih sayang dari orangtuanya.  
D.  Kerangka Berfikir 
Kerangka berpikir merupakan alur berpikir yang dipergunakan dalam 
penelitian, yang di gambarkan secara menyeluruh dan sistematis setelah 
mempunyai teori yang mendukung judul penelitian.Berdasarkan teori yang 
mendukung penelitian ini maka dibuat suatu kerangka berpikir.  
Hal ini mendapat perhatian dari lingkungan dan peksosnya.Penerima 
manfaat yang seharusnya dimasa peralihan sangat berpotensi dalam 
menggapai cita-citanya harus menjalani masanya dengan rasa kurangnya rasa 
percaya diri dan terhambatnya potenrisi diri karena kurangnya solidaritas 
antar sesama penerima manfaat. 
Dalam menanggapi masalah kurangnya solidaritas antar sesama 
penerima manfaat. BBRSBD Prof Dr Soeharso Surakarta melakukan 
beberapa program dalam meningkatkan solidaritas sesama penerima manfaat 
yaitu BBRSBD memiliki program modeling. Modeling merupakan salah satu 
tindakan yang dilakukan konselor kepada penerima manfaat yang memiliki 
solidaritas rendah dngan metode penerima manfaat dan konselor harus 
memilih sebuah perilaku alternatif yang akan diajarkan untuk menggantikan 
perilaku yang tidak diinginkan. Lalu konselor memberikan alasan kepada 
penerima manfaat untuk penggunaan teknik modeling ini. Selama perilaku 
target dilakukan model atau konselor seharusnya mendiskripsikan langkah-
langkah untuk melaksanakan perilaku yang dicontohkan. Setelah perilaku 
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target didemonstrasikan konselor seharusnya membawa penerima manfaat 
kedalam diskusi tentang perilaku yang dimaksut. Selama diskusi ini, konselor 
dapat memberikan penguatan secara verbal kepada penerima manfaat, 
sehingga penerima manfaat memiliki rasa solidaritas yang tinggi dan saling 
memahami kekurangan penerima manfaat satu dengan lainnya. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
36 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Bagan 2.1 Kerangka Berfikir 
Penerima manfaat memiliki rasa 
solidaritas masih kurang 
 
Konseling Individu dengan  
Teknik Modeling 
 
 
1. Mau menengok teman yang sedang 
sakit 
2. Ikut merasa sedih ketika melihat teman 
yang sedang tertimpa masalah 
3. Mau mendengarkan keluh kesah teman 
yang sedang memiliki masalah dan mau 
membantunya 
4. Setia kawan 
5. Mau bekerja sama sesama teman 
6. Menghargai dan tidak mengejek 
kekurangan teman 
1. Tidak mempunyai rasa empati 
terhadap teman  
2. Tidak mempunyai rasa simpatik 
terhadap teman  
3. Tidak mau membantu teman yang 
sedang membutuhkan pertolongan 
4. Tidak setia kawan  
5. Tidak mau bekerja sama dengan 
sesame teman 
6. Mengejek kekurangan teman  
 
Memiliki rasa solidaritas 
lebih baik 
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BAB III 
METODOLOGI PENELITIAN 
 
A. Jenis Penelitian 
Pendekatan dalam penelitian ini adalah dengan menggunakan 
pendekatan kualitatif. Pendekatan kualitatif adalah penelitian yang bermaksud 
untuk memahami fenomena tentang apa yang dialami oleh subyek penelitian, 
misalnya perilaku, persepsi, motivasi, tindakan dll, secara holistik dan dengan 
suatu konteks khusus yang alamiah dan dengan mamanfaatkan berbagai 
metode alamiah (Moleong, 2005:6). 
Penelitian yang digunakan dalam penelitian ini mengacu pada 
penelitian deskriptif, yaitu prosedur pemecahan masalah yang diselidiki 
dengan menggambarkan atau melukiskan keadaan subyek atau obyek 
penelitian pada saat sekarang berdasarkan fakta-fakta yang tampak atau 
sebagai mana adanya. Data yang di sajikan dalam bentuk narasi, dalam hal ini 
kaitannya dengan proses pelaksanaan Konseling individu dengan teknik 
modeling dalam meningkatkan solidaritas antar sesama Penerima Manfaat di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr.Soeharso Surakarta. 
 
B. Tempat Dan Waktu Penelitian 
1. Tempat Penelitian 
Penelitian ini di lakukan di waktu penelitian Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr.Soeharso Surakarta.Waktu dalam 
pelaksanaan penelitian ini di laksanakan berdasarkan beberapa tahapan, 
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yaitu secara singkat dan waktu yang di lakukan dalam pelaksanaan 
penelitian akan di lakukan pada bulan Mei- Desember 2018. Adapun 
beberapa tahapan dalam penelitian yang akan di lakukan yaitu : 
a. Tahapan Pra-Peneltian 
Pada tahap ini ada enam tahap kegiatan yang harus dilakukan 
oleh peneliti dan melakukan pertimbangan yang perlu di pahami, yaitu 
etika penelitian lapangan. Kegiatan dan pertimbangan tersebut antara 
lain menyusun rancangan penelitian, memilih lapangan penelitian, 
mengurus perizinan, menjajaki dan menilai lapangan, dan melakukan 
pendektan dengan beberapa petugas yang ada di lapangan, serta  
mempersiapkan perlengkapan informan. 
b. Tahap Penelitian Lapangan 
Dalam penelitian lapangan ini peneliti melakukan penelitian 
yang terfokus pada pengumpulan data.Ada tiga pekerjaan yang harus 
di lakukan oleh peneliti yaitu memahami latar penelitian dan 
melakukanpersiapan diri, kemudian memasuki lapangan dan berperan 
serta sambil mengumpulkan data.Mengumpulkan data sebanyak-
banyak nya yang berkaitan dengan masalah penelitia. 
c. Tahap Analisis Data 
Setelah melalui tahap pengumpulan data dilapangan, langkah 
selanjutnya melakukan seleksi keseluruhan data yang sudah di 
kumpulkan kemudian dikelompokkan sesuai jenis data yang 
dilakukan. 
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C. Subjek Penelitian 
Subyek penelitian merupakan sesuatu yang sangat penting 
kedudukannya di dalam penelitian, subyek penelitian harus ditata sebelum 
peneliti siap untuk mengumpulkan data.Subyek penelitian dapat berupa 
benda, hal atau orang. Dengan demikian subyek penelitian pada umumnya 
manusia atau apa saja yang menjadi urusan manusia.(Arikunto, 2006: 152).  
Pada penelitian ini subyek yang diambil berupa siswa penyandang tuna daksa 
sebagai penerima manfaat di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso. Subjek yang 
diambil guna penelitian ini adalah beberapa penyandang disabilitas daksa 
yang ada disana yang mempunyai tingkat solidaritas rendah terhadap 
disabilitas daksa lainnya. 
D. Teknik Pengumpulan Data 
Teknik pengumpulan data dalam penelitian kualitatif dapat 
digolongkan menjadi dua bagian: pertama, teknik interaktif meliputi 
wawancara dan pengamatan berperan. Kedua, teknik non interaktif meliputi 
pengamatan lepas dan studi dokumentasi.Keduanya merupakan teknik dasar 
yang digunakan dalam penelitian kualitatif, selanjutnya penelitian ini memilih 
menggunakan teknik wawancara mendalam (indepth interview), pengamatan 
berperan serta (participant observation), dan studi dokumentasi (Moleong, 
2005: 180). 
Penelitian ini teknik pengumpulan data yang digunakan yaitu teknik 
observasi dan waawancara. Adapun penjelasan dari beberapa teknik yang 
akan digunakan adalah sebagai berikut: 
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1. Teknik Observasi 
Metode observasi adalah dasar semua ilmu pengetahuan.Para 
ilmuan hanya dapat bekerja berdasarkan data, yaitu fakta mengenai dunia 
kenyataan yang diperoleh melalui observasi.Data itu dikumpulkan dan 
sering dengan bantuan berbagai alat yang canggih, sehingga benda-benda 
yang sangat kecil maupun yang sangat jauh dapat diobseervasi dengan 
jelas (Sugiyono, 2006:310). 
Pada penelitian ini observasi dilakukan untuk mengamati dan 
pencatatan terhadap hal-hal yang berhubungan dengan penelitian, seperti 
kegiatan kondisi tempat penelitian.Teknik yang digunakan adalah teknik 
partisipan dimana pengamata yang dilakukan adalah dengan peneliti ikut 
berperan aktif dalam kegiatan yang dilakukan oleh subyek terkait 
penelitian yang dilakukan. 
2. TeknikWawancara 
Wawancara merupakan percakapan dengan maksud tertentu, 
percakapan itu dilakukan oleh dua pihak yaitu pewawancara (interviewer) 
yang mengajukan pertanyaan dan terwawancara (interviewer) yang 
memberikan jawaban atas pertanyaan itu (Moleong, 2005:186). 
Pada penelitian ini dilakukan wawancara dengan penerima 
manfaat untuk mengetahui kejadian atau peristiwa yang dialami beserta 
perkembangannya selama mengikuti bimbingan. Wawancara juga 
dilakukan  dengan pekerja sosial dan pengurus mengenai kegiatan 
konseling di BBRSBD. Peneliti menggunakan teknik wawancara semi 
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terstruktur (semistructure interview).Jenis wawancara ini termasuk dalam 
katagori in-depth interview, dimana dalam pelaksanaannya lebih 
bebas.Tujuannya untuk menemukan permasalahan secara lebih terbuka 
(Sugiyono, 2006:233). 
E. Keabsahan Data 
Data yang berhasil dikumpulkan oleh peneliti dalam penelitian harus 
dijamin kebenarannya dan keabsahanya.Sedangkan pengalaman seseorang itu 
subyektif.Jika disepakati oleh beberapa atau banyak orang barulah dapat 
dikatakan obyektif.Penelitian kualitatif terdapat beberapa cara yang dapat 
digunakan untuk mengembangkan validitas data atau mengecek keabsahan 
data.Penelitian ini peneliti melakukan pengecekan keabsahan data dengan 
teknik trianggulasi, yaitu teknik pemeriksaan keabsahan data yang 
memanfaatkan sesuatu yang lain. Diluar data itu keperluan pengetikan atau 
pembandingan terhadap data itu. 
Triangulasi sumber data dilakukan dengan cara membandingkan dan 
mengecek derajat kepercayaan suatu informasi yang diperoleh melalui waktu 
dan sumber yang berbeda dalam metode kualitatif. Dalam hal ini penelitian 
mempergunakan berbagai sumber data yang berbeda untuk mengumpulkan 
data yang sejenis atau sama. Sedangkan triangulasi dengan menggunakan 
metode yang dilakukan dengan dua strategi, yaitu: 1) pengecekan derajat 
kepercayaan penemuan hasil penelitian beberapa teknik pengumpulan data 
yang sama, dan 2) pengecekan derajat kepercayaan beberapa sumber data 
dengan metode yang sama (Moleong, 2005: 181).  
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Menguji validitas data penelitian ini digunakan teknik trianggulasi.  
Pada penelitian ini peneliti cenderung menggunakan trianggulasi sumber, cara 
yang ditempuh adalah dengan jalan membandingkan dan mengecek balik 
derajat kepercayaan suatu informasi yang diperoleh melalui waktu dan alat 
yang berbeda.  Di samping itu digunakan pula teknik informan review untuk 
menguji validitas data dengan cara memberikan draft laporan kepada 
informan untuk dilakukan pengecekan validitas data. 
F. Teknik Analisis Data 
Analisis data adalah proses mencari dan menyusun secara sistematis 
data yang diperoleh dari wawancara, catatan lapangan, dan bahan-bahan lain 
sehingga dapat mudah dipahami dan temuannya dapat diinformasikan kepada 
oranglain.  Analisis data melibatkan upaya mengidentifikasi ciri-ciri sesuatu 
obyek dan kejadian oleh anggota-anggota budaya. Analisis data dilakukan 
dengan mengorganisasikan data, menjabarkannya ke dalam unit-unit, 
melakukan sintesa, menyusun ke dalam pola, memilih mana yang penting dan 
yang akan dipelajari, dan membuat kesimpulan yang dapat diceriterakan 
kepada orang lain.Menurut Miles and Huberman dalam dalam analisis data 
kualitatif dilakukan secara interaktif dan berlangsung secara terus menerus 
sampai tuntas, sehingga datanya sudah jenuh. Aktivitas dalam analisis data 
yaitu data reduction, data display, dan darta conclusion 
drawing/verification.(Sugiyono 2006:337) 
Untuk lebih jelasnya, berikut adalah proses data yang digunakan 
menurut teori Miles dan Huberma yaitu: 
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a. Data Reduction (Resuksi Data) 
Reduksi data merupakan proses berfikir sensitif yang memerlukan 
kecerdasan dan keluasaan dan kedalaman wawasan yang tinggi.Reduksi 
data merupakan suatu proses pemilahan, pemusatan data, 
penyederhanaan, pengabstrakan dan transformasi data kasar yang 
diperoleh dari proses penelitian di lapangan (Miles dan Huberman, 1992). 
Merujuk pada keterangan tersebut, reduksi data berlangsung secara terus-
menerus selama penelitian kualitatif ini dilaksanakan.Kegiatan reduksi 
data dilaksanakan dengan cara (1) membuat ringkasan kontak, (2) 
mengembangkan kategori pengkodean, (3) membuat cacatan refleksi, dan 
(4) pemilahan data. 
b. Data Display (Penyajian Data) 
Sebagaimana sudah diutarakan sebelumnya, data yang diperoleh 
penelitian ini berbentuk naratif dan lebih bersifat deskriptif, di mana 
semua data penelitian yang terkumpul disajikan secara apa adanya sebagai 
bentuk dari penyuguhan penggambaran hasil penelitian, karenanya 
penyajian data yang paling sesuai adalah penyajian dalam bentuk 
deskripsi dan uraian narasi atas teks yang diperoleh dari proses 
pengumpulan data.Penyajian data dimaksudkan untuk memperoleh yang 
bermakna, serta memberikan kemungkinan adanya penarikan kesimpulan 
yang tidak menghasilkan bias informasi penelitian (Miles dan Huberman, 
1992). 
Display data yaitu mensistemstiskan data secara jelas dalam 
bentuk yang jelas untuk mengungkap pelaksanaan teknik modeling di 
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BBRSBD Prof Dr.Soeharso Surakarta. Hal ini dilakukan dengan cara 
mengkaji data yang diperoleh kemudian mensistematiskandata mengenai 
topik yang bersangkutan. 
c. Pengambilam Kesimpulan (Conclusion Drwaing/Vericication) 
Setelah data-data yang dukumpulkan terkumpul, kemudian data-data 
tersebut dideskripsikan dan diuraikan apa adanya secara obyektif. 
Kemudian kenyataan tersebut dipelajari dan dipahami untuk memperoleh 
kesimpulan yang benar dan logis.Penarikan simpulan merupakan proses 
terakhir analisis data, hal ini dilakukan dengan cara menguji kebenaran 
data yang diperoleh di lapangan kemudian diverifikasi lebih lanjut, 
sehingga menghasilkan suatu simpulan yang komprehensif, valid, dan 
obyektif (Miles dan Huberman, 1992). 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 3.1. 
Komponen Analisis Data: Model Interaktif  
Dari komponen yang tersebut di atas, sebelum kesimpulan ini 
dilakukan, maka terlebih dulu dilakukan pengumpulan data, setelah itu 
Pengumpulan 
Data 
Penyajian Data 
(Data Display) 
Penarikan Kesimpulan 
(Verification) 
Reduksi Data 
(Data Reduction) 
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direduksi dan disajikan dengan sama-sama melalui reduksi dulu ataupun 
penyajian dan bisa juga sebaliknya, baru setelah benar-benar data penelitian 
dianggap memenuhi standar proses verifikasi validitasnya, maka kemudian 
dilakukanlah kesimpulan akhir dari proses penelitian  dilakukan. 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN 
 
A. Deskripsi Lokasi Penelitian 
1. Sejarah Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr.Soeharso Surakarta 
Berdirinya BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta, diawali dengan 
sejarah pertumbuhan Rehabilitasi Cebtrum Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
dalam hal ini tidak dapat dipisahkan dengan perjuangan Bangsa 
Indonesia.  Semasa revolusi fisik tahun 1945-1950 banyak sekali rakyat, 
terutama pemuda pejuang yang cacat, akibat pertempuran melawan 
penjajah untuk mempertahankan kemerdekaan Repoblik Indonesia. 
Berdirinya BBRSBD pada tahun 1951 tidak terlepas dari situasi perang 
kemerdekaan untuk mempertahankan kemerdekaan (1945–1950), banyak 
para pejuang yang gugur dan menjadi cacat.Pada tahun 1946 Almarhum 
Dr. Soeharso dibantu oleh bapak Soeroto Rekso Pranoto mulai melakukan 
percobaan–percobaan pembuatan kaki tiruan yang disebut prothese. 
Tahun 1947, mulai dibangun asrama untuk menampung para 
penderita cacat dalam memperoleh pelayanan prothese.Pada tahun 1948 
kegiatan tersebut terus berkembang sehingga dibuat bengkel khusus untuk 
pembuatan prothese.Pada tahun 1949, mulai ada gagasan untuk 
memberikan ketrampilan kerja (vocational training), bagi para penderita 
cacat sebagai bekal untuk memperoleh pekerjaan. 
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Pada tanggal 28 Agustus 1951, berdirilah secara resmi “Balai 
Penderita Cacat” atau Rehabilitasi Centrum (RC) yang pertama di 
Indonesia. Tahun 1954, Departemen Sosial RI berdasarkan SK Mensos 
memberi nama Balai Pembangunan Penderita Cacat/Lembaga Rehabilitasi 
Penderita Cacat (LRPC) bertugas menangani pekerjaan dibidang seleksi 
dan pengasramaan, pendidikan dan latihan kerja, serta pelayanan 
rehabilitasi sosial.  Berdasarkan Kepres RI No: 022/ TK Tahun 1971, 
tanggal 29 Juni 1971, memberikan penghargaan kepada almarhum Prof. 
Dr. Soeharso atas jasanya dalam merintis pekerjaan rehabilitasi sehingga 
nama RC (Rehabilitasi Centrum) menjadi RC (Rehabilitasi Centrum) 
Prof. Dr. Soeharso. 
Tahun 1976, berubah nama menjadi “Lembaga Penelitian 
Rehabilitasi Penderita Cacat Tubuh (LPRPCT) Prof. Dr. Soeharso”. 
Tahun 1982, berubah nama menjadi “Pusat Rehabilitasi Penderita Cacat 
Tubuh (PRPCT) Prof. Dr. Soeharso. Tahun 1994, berubah menjadi “Pusat 
Rehabilitasi Sosial BinaDaksa (PRSBD) Prof. Dr. Soeharso”. Terakhir 
hingga sekarang, berdasarkan Kepmensos RI Nomor : 55 / HUK / 2003 
terhitung mulai tanggal 23 Juli 2003 berubah menjadi “Balai Besar 
Rehabilitas Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso”. 
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2. Keadaan Umum 
Nama Intansi  : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa  
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Alamat   : Jln. Tentara Pelajar, Jebres, 57126 Telp/Fax.  
647626 Kotak Pos 810, Surakarta, Jawa Tengah.  
Luas Tanah : 66.555 m2 
Luas Bangunan : 15.741 m2 
Jumlah Pegawai : 176 orang 
- Laki-laki : 97 orang 
- Perempuan : 79 orang 
Kapasitas Penerima Manfaat : 155 orang 
Prasarana (Aset Tanah) 
Luas tanah keseluruhan : 66.555 m2 
Dengan rinci  : 
1) Tanah Kompleks BBRSBD Jebres  : 49.720 m2 
2) Tanah Kerten, Manahan   : 5.373 m2 
3) Tanah Guwosari, Jebres   : 3.000 m2 
4) Tanah Tawangmangu, Karanganyar  : 1.950 m2 
5) Tanah Mojosongo, Jebres   : 5.225 m2 
6) Tanah Petoran, Jebres    : 695 m2 
7) Tanah Loka Bina Karya, Jagalan  : 592 m2 
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Sarana Gedung 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso memiliki gedung sebanyak 41 unut dengan Surakarta Luas 
Bangunan : 15.741m2 meliputi : 
1) Gedung Induk (perkantoran)  : 9 unit. 
2) Gedung Asram   : 8 unit. 
3) Gedung Keterampilan/Pendidikan : 11 unit. 
4) Gedung Bengkel Prothese Orthose : 1 unit. 
5) Gedung Olah Raga   : 1 unit. 
6) Gedung Pertemuan   : 2 unit. 
7) Gedung Workshop   : 1 unit. 
8) Gedung Poliklinik   : 1 unit. 
9) Gedung peribadatan   : 2 unit. 
10) Wisma/mess    : 4 unit. 
11) Pos Keamanan   : 1 unit. 
Saranan Transportasi 
1) Kendaraan Roda 6 (Bus) : 1 buah 
2) Kendaraan Roda 4  : 13 buah 
3) Kendaraan Roda 2  : 4 buah 
3. Visi, Misi & Tujuan Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
Visi dan Misi Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr.Soeharso Surakarta adalah sebagai berikut: 
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a. Visi  
Terwujudnya kemandirian dan kesejahteraan penyandang disabilitas 
daksa (fisik). (p1,W1,16/08/2018). 
b. Misi 
1) Meningkatkan Rehabilitasi Sosial penyandang disabilitas daksa 
secara profesional dan terpadu. 
2) Meningkatkan jangkauan pelayanan. 
3) Meningkatkan dukungan dan partisipasi keluarga, masyarakat, 
instansi terkait maupun stakeholder. 
4) Melaksanakan kajian, menyiapkan standar pelayanan rehabilitas 
sosial penyandang disabilitasi daksa.  
c. Tujuan 
Untuk meningkatkan kesejahteraann dan kemandirian para 
penyandang cacat tubuh sehingga mereka mampu melaksanakan 
fungsi sosialnya secara wajar dalam kehidupan di masyarakat. 
4. Tugas Pokok dan Fungsi Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
a. Tugas Pokok 
Tugas pokok BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta adalah 
melaksanakan pelayanan dan rehabilitasi sosial, resosialisasi, 
penyaluran, dan bimbingan lanjut bagi penyandang disabilitas daksa 
agar mampu berperan dalam kehidupan bermasyarakat, rujukan 
nasional, pengkajian dan penyiapan standar pelayanan, pemberian 
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informasi serta koordinasi dengan instansi terkait sesuai dengan 
peraturan undang-undang yang berlaku. (p1,W2,16/08/2018). 
b. Fungsi  
1) Pelaksanaan penyusunan rencana dan program serta evaluasi dan 
penyusunan laporan. 
2) Pelaksanaan registrasi, observasi, identifikasi, penyelenggaraan 
asrama dan pemeliharaan serta penetapan diagnosa sosial, 
kecacatan, serta perawatan medis. 
3) Pelaksanaan bimbingan sosial, mental, keterampilan dan fisik. 
4) Pelaksanaan resosialisasi, penyaluran dan bimbingan lanjut. 
5) Pemberian informasi dan advokasi.  
6) Pengkajian dan pengembangan standar pelayanan dan rehabilitasi 
sosial 
7) Pengelolaan urusan tata usaha. 
5. Prinsip-Prinsip dan Nilai Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
a. Prinsip-prinsip 
1) Profesional: semua aktivitas pelayanan rehabilitasi yang dilakukan 
berdasarkan aidah-kaidah keilmuan.  
2) Pripura: pelayanan yang diberikan harus mencapai target kuantitas 
dan target kualitas.  
3) Koordinasi: semua kegiatan pelayanan rehabilitasi dilakukan oleh 
semua unit kerja secara harmonis dan sinkron.  
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4) Inovatif: BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta merupakan 
rujukan nasional yang dihadapkan pada permasalahan sosial 
penyandang cacat tubuh yang semakin kompleks sehingga, 
pelayanan rehabilitasi sosial harus senantiasa dikembangkan 
seirama dengan perkembangan permasalahan yang muncul. 
b. Nilai 
1) Empati: Sasaran akhir proses pelayanan rehabilitasi sosial di 
BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta adalah berpihak kepada 
para penyandang cacat tubuh dari keuarga yang miskin, lemah, 
marginal dan mengalami masalah kesejahteraan sosial. 
2) Moral: Menerima permasalahan kelayan atas dasar kemanusiaan. 
3) Transparansi dan Akuntabilitas: semua kegaitan pelayanan 
dilaksanakan secara terbuka dan dapat dipertanggungjawabkan.  
4) Proaktif: Setiap masalah pelayanan yang timbul sudah tersedia 
pada penanganannya. 
6. Proses Rehabilitasi Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
a. Pendektan Awal : 
1) Sosialisasi Program Kegiatan Pelayanan Rehabilitasi  
Kegiatan yang dilaksanakan dalam rangka menyampaikan 
informasi dan promosi tentang program kegiatan rehabilitasi di 
BBRSBD.Sasaran kegiatan intansi terkait, tokoh masyarakat, 
pengusaha, LSM. Organisasi Soial, tenaga kesejahteraan sosial 
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kecamatan (TKSK), masyarakat, keluarga penyandang disabilitas 
daksa dan penyandang disabilitas daksa. 
2) Rekruitmen 
Kegiatan pendekatan awal kedaerah-daerah penyandang 
disabilitas daksa yang akan menjadi calon penerima manfaat 
BBRSBD melalui dinas sosial setempat dengan langsung  
mendatangi kekeluarga calon penerima manfaat dan bertemu 
dengan pihak keluarga, took masyarakat, pejabat dinas sosial dan 
petugas TKSK. 
3) Seleksi Administrasi  
Suatu kegiatan menseleksi data administrasi dan penyandang 
disabilitas daksa calon penerima manfaat, yang dilaksanakan oleh 
tim seleksi yaitu: Dokter, Psikolog, peksos, bimbingan ketrampilan, 
penyaluran dan asrama, sebagai acuan untuk pemanggilan 
penyandang disabilitas daksa menjadi penerima manfaat BBRSBD. 
4) Pemanggilan calon penerima manfaat 
Pemanggilan berdasarkan hail rekruitmen yang telah melalui 
proses seleksi administrasi oleh tim seleksi dan dinyatakan bisa 
diterima pemanggilan dilakukan lewat dinas sosial setempat. 
5) Regristrasi dan Identifikasi 
Penerimaan dan pengadministrasian penyandang disabilitas 
daksa calon penerima manfaat yang dikirim dari daerah yang telah 
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lolos seleksi administrasi untuk mengikuti rehabilitasi dan 
dinyatakan sebagai penerima manfaat BBRSBD. 
b. Assesmen 
1) Assesmen fisik 
a) Activity of daily living (ADL), untuk mengetahui tingkat 
kemampuan dalam melaksanakan kegiatan hidup sehari-hari 
dari penerima manfaat. 
b) Tes Fisik, untuk mengetahui tingkat kemampuan gerak otot 
dan sendi kelayan. 
c) Pemeriksaan kesehatan oleh dokter ortopedi untuk mengetahui 
tentang nilai ketabiban, jenis kecacatan, usaha pencegahan, dan 
macam perawatan medis yang diperlukan. 
2) Assesmen sosial 
Tes kematangan sosial untuk mengetahui kemampuan sosial 
kelayan dnegan melihat tingkat kemampuan sosial dengan usia 
rill penerima manfaat mencakup 8 (delapan) aspek kehidupan 
yaitu: sosialisasi, komunikasi, locomotion/mobilitas. Ocupasi/ 
pekerjaan, self help general/pertolongan dari secara umum 
(SHG), self help eating/perolongan diri makan (SHE), self help 
dressing/pertolongan dari berpakaian (SHD) dan 
selfdirection/mengarahlan diri (SD) 
3) Assesmen Psikologis 
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Kegiatan yang bertujuan untuk mengetahui kondisi psikologis 
penerima manfaat dengan melaksanakan tes yang berhubungan 
dengan intelegensi, bakat, minat serta kepribadian kelayan. 
4) Assesmen Pendidikan 
Kegiatan yang bertujuan untuk mengetahui tingkat kemampuan 
akademik penerima manfat berdasarkan pendidikan ynag dicapai 
penerima manfaat 
5) Assesmen Vokational 
Merupakan serangkaian kegiatan bagi penerima manfaat untuk 
mencoba berbagai jenis ketrampilan berdasarkan hasil 
pemeriksaan dokter, assesmen fisik, assesmen psikologis, dan 
assesmen pendidikan untuk penentuan jenis ketrampilan yang 
akan diambil. 
c. Perencanaan Rehabilitasi 
1) Penyusunan rencana rehabilitasi 
Kegiatan yang dilaksanakan untuk merencanakan program 
Rehabilitasi penerima manfaat berdasarkan hasil assesmen fisik, 
pemeriksaan kecacatan oleh dokter orthopedic, assesmen psikologi, 
assesmen sosial, assesmen pendidikan dan vokasional untuk 
diajukan ke Case Conference (CC) penentuan program pelayan 
rehabilitasi penerima manfaat. 
2) Case Conference (CC)  
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Kegiatan temu bahas kasus dimaksudkan untuk penentuan 
program pelayanan rehabilitasi bagi penerima manfaat baik 
pelayanan kesehatannya, bimbingan vkasional dan penyaluran yang 
dilaksanakan oleh tim rehabilitasi. 
d. Pelayanan Rehabilitasi  
1) Pelayanan Kesehatan  
Operasi bedah ortopedi, perawatan, kesehatan, fisioterapi, 
occupational therapy, pemberian alat bantu ortopedi. Pelayanan 
operasi ortopedi dilaksanakan di rumah sakit ortopedi dengan 
system rujukan, sedangkan fisioterapi dan occupational therapy 
serta pemberian alat bantu ortopedi dilayani di BBRSBD “Prof. Dr. 
Soeharso” Surakarta. 
2) Pelayanan bimbingan fisik, sosial, mental spiritual dan psikologis  
pengembangan kemampuan fisik meliputi kegiatan olah raga 
seperti bulu tangkis, tenis meja, bola voli, dan senam kesegaran. 
Pengembangan kemampuan mental psikologis meliputi 
kegiatan upacara bendera, kegiatan kesenian musik dan tari, out 
bound, pencerahan wacana diri.Pengembangan mental spiritual 
meluputi kegiatan (Islam, Kristen/Khatolik, dan 
Hindu).Pengembangan Sosial meliputi kegiatan bimbingan 
kepramukaan, Gladi pemimpin Sangga, Kemah Bhakti, dan 
Widyawisata. 
 
57 
 
a) Kegiatan Orientasi 
Kegiatan Orientasi dilaksanakan awal penerimaan siswa 
baru bertujuan agar kelayan mengenal lingkungan di BBRSBD 
baik lingkungan sosial maupun lingkungan fisik, sehingga 
dalam mengikuti kegiatan rehabilitasi di BBRSBD kalayan 
merasa nyaman. 
b) Kegiatan Pencerahan Wacana Diri 
Suatu kegiatan dalam rangka menumbuhkan konsep diri 
dengan memberikan treatment dan pelatihan sehingga mampu 
mengetahui sifat-sifat yang dimilikinya, kekuatan dan 
kelemahan dirinya dan karakter kepribadiannya.Diharapakan 
melalui kegiatan ini penerima manfaat dapat mengenali 
kapasitas dan potensi yang dimilikinya. 
3) Pelayanan Penambahan Pengetahuan 
Pemberian penambahan pengetahuan berupa refresing dan 
upgrading yaitu usaha untuk meningkatkan dan mengingatkan 
kembali pengetahuan pada tingkat pendidikan tertentu untuk 
memenuhi persyaratan masuk dalam salah satu jenis 
ketrampilan.Pemberian pengetahuan umum yaitu memberikan 
penambahan pengetahuan umum seperti pegetahuan ekonomi 
umum, sejarah, geografi, dan etika dalam pergaulan, keaksaraan 
fungsional yaitu kegiatan belajar mengajar bagi penerima manfaat 
yang tidak bisa baca tulis dan berhitung. 
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4) Pelayanan Bimbingan Ketrampilan 
Bimbingan ketrampilan kerja bagi penerima manfaat di 
BBRSBD “Prof. Dr. Soeharso” Surakarta dilaksanakan selama 8 
bulan, meliputi 12 macam pilihan yaitu: penjahitan/machine, 
sewing, fotografi, reparasi seeda motor, salon kecantikan, 
handycraft, elektronik, bordir, komputer, pertukangan kayu, 
pertukangan las, percetakan dan tata boga. Dengan ketrampilan 
tambahan mix farming sesuai minat penerima manfaat. 
5) Pelayanan Advokasi Sosial 
Kegiatan pendampingan terhadap penerima manfaat mulai 
dari pendekatan awal, proses rehabilitasi sampai terminasi dengan 
memberikan perlindungan, memperhatikan hak dan kesempatan 
penerima manfaat untuk meningkatkan kualitas hidup yang 
bermatabat sesuai ketentuan yang berlaku. 
6) Case conference (CC) perkembangan penerima manfaat temu 
bahas kasus yang dilaksanakan oleh tim rehabilitasi dalam upaya 
pemecahan masalah penerima manfaat selama mengikuti 
rehabilitasi. 
7) Evaluasi  
1. Ujian  
Dimaksudkan untuk mengevaluasi kemampuan kelayan pada 
akhir bimbingan ketrampilan, bimbingan sosial dan pengetahuan 
umum yang dilaksankan selama 8 bula. 
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2. Case conference (CC) evaluasi hasil program kegiatan 
rehabilitasi 
Kegiatan temu bahas kasus oleh timrehabilitasi untuk 
mengevaluasi hasil kegiatan pelayanan rehabilitasi penerima 
manfaat sebelum disalurkan atau dikembalikan kedaerah. 
e. Resosialisasi 
1) Praktek belajar kerja (PBK) dan bimbingan kewirausahaan 
a) Praktek belajr kerja (PBK)  
Di laksanakan di perusahaan, Home industri/tempat usaha 
selama 1 bulan sebelum penerima manfaat megikuti 
ujian.Kegiatan ini bertujuan untuk memperoleh pengalaman 
beradaptasi dengan dunia kerja, dan membentuk kesiapan 
mental dan fisik bagi kalayan untuk maemasuki dunia kerja 
yang sesungguhnya. 
b) Bimbingan kewirausahaan 
Kegiatan yang dilaksanakan untuk memberikan bekal 
pengetahuan kewirausahaan bagi penerima manfaat agar 
mampu menciptakan pekerjaan sendiri setelah lulus dari 
BBRSBD. Pelaksanaan kegiatan kewirausahaan bertujuan: 
1) Agar penerima manfaat mengetahui teknik-teknik 
kewirausahaan dan cara memasarkan haisl ketrampilan 
secara tepat. 
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2) Agar penerima manfaat mampu menciptakan lapangan kerja 
sendiri sesuai dengan kemampuannya. 
2) Konsultasi Keluarga dan Sarasehan Sosial 
Kegiatan pertemuan antara orang tua penerima manfaat, intalasi 
dan masyarakat (pengusaha) yang dilakukan setelah penerima 
manfaat selesai mengikuti ujian akhir dengan tujuan: 
a) Diketahuinya pelayanan rehabilitasi yang diberikan di 
BBRSBD. 
b) Terwujudnya rencana tindak lanjut penanganan terhadap 
penerima manfaat pasca rehabilitasi. 
c) Mempererat hubungan antara orangtua penerima manfaat, 
Instansi, Masyarakat (Pengusaha) agar terjalin kesinambungan 
program pelayanan terhadap penerima manfaat pasca 
rehabilitasi. 
3) Penyaluran 
a) Tahap penyaluran 
Penempatan/penyaluran kerja bagi para penerima manfaat 
yang telah selesai mengikuti program rehabilitasi. Dalam hal ini 
BBRSBD “Prof. Dr. Soeharso” Surakarta bekerja sama dengan 
kantor Dinas sosial daerah setempat dengan berpedoman pada 
sistem penempatan sebagai berikut: 
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1) Self employment, sistem penyaluran kerja yang diarahkan 
untuk bisa membuka usaha sendiri atau membantu usaha 
keluarga. 
2) Open employment, system pelayanan kerja secara terbuka. 
Mereka bisa disalurkan keperusahaan, Home Industri. 
3) Sheltered employment, system penempatan kerja yang 
dilaksanakan dalam bentuk perlindungan, karena 
penyandang disabilitas belum memungkinkan untuk bekerja 
secara mandiri (kondisi kecacatan agak berat). 
b) Pelaksanaan Penyaluran 
1) Dikembalikan kekantor dinas sosial pengirim 
2) Membuka usaha mandiri (self employment) 
3) Melalui perusahaan, home industri dan instansi 
4) Bursa kerja, kegiatan ini sebagai sarana bagi penyandang 
disabilitas tubuh untuk mendapatkan peluang kerja 
diperusahaan dilaksanakan sekali setahun. 
5) Bimbingan kerja, kegiatan bimbingan kerja merupakan 
sasaran pembinaan terhadap penyandang disabilitas tubuh 
yang bekerja diperusahaan agar mempunyai kemampuan 
beradaptasi serta meningkatnya motivasi kerja, dilaksanakan 2 
kali dalam setahun. 
4) Bimbingan lanjut dan terminasi 
a) Bimbingan lanjut  
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Bimbingan lanjut merupakan proses peningkatan dan 
pemantapan aktualisasi/kualitas kemampuan fisik, mental, sosial 
dan vokasional eks kelayan melalui tahapan sebagai berikut: 
1) Bimbingan peningkatan hidup bermasyarakat adalah 
bimbingan pemantapan peran serta keluarga dan partisipasi 
masyarakat dalam rangka memberdayakan pasca rehabilitasi. 
2) Bimbingan pengembangan usaha kerja adalah bimbingan 
pengembangan produktifitas/pemasaran, pengembangan 
modal usaha dalam upaya bantuan kelengkapan peralatan 
kerja, mengupayakan pengembangan usaha melalui bapak 
angkat. 
3) Bimbingan pemantapan ketrampilan adalah upaya dalam 
rangka mempercepat kemandirian dengan retraining di 
Instansi Unit Produksi atau kegiatan pemantapan diluar. 
b) Terminasi 
Sedangkan terminasi penerima manfaat merupakan 
serangkaian kegiatan pemutusan hubungan kepada eks penerima 
manfaat dengan lembaga BBRSBD karena dinyatakan telah 
selesai mendapat program pelayanan rehabilitasi dan eks 
penrima manfaat mempunyai kemampuan untuk 
mengembangkan usaha/kerjanya tanpa bergantung pada orang 
lain. Terminasi ini dilaksanakan antara 2-5 tahun setelah eks 
peenrima manfaat dinyatakan mantap dalam usaha/kerja. 
63 
 
4. Struktur organisasi balai besar rehabilitasi sosial bina daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
Berdasarkan keputusan menteri sosial RI. Nomor: 55/HUK/2003 
taggal 23 Juli 2003 BBRSBD dipimpin oleh seorang kepala dibantu oleh: 
a. Bagian tata usaha, terdiri dari tiga sub bagian: 
a) Sub Bagian Umum. 
b) Sub Bagian Kepegawaian. 
c) Sub Bagian Keuangan 
b. Bidang program dan advokasi sosial, terdiri dari tiga seksi: 
a) Seksi Program 
b) Seksi Advokasi 
c) Seksi Evaluasi Dan Laporan 
d) Bidang rehabilitasi sosial, terdiri dari tiga seksi: 
e) Seksi Identifikasi 
f) Seksi Bimbingan Sosial 
g) Seksi Bimbingan Keterampilan 
c. Bidang penyaluran dan bimbingan lanjut, terdiri dari tiga seksi: 
a) Seksi Penyaluran 
b) Seksi Kerjasama 
c) Seksi Bimbingan Lanjut 
 
d. Unit instansi, terdiri dari empat unit instansi: 
a) Instansi Bengkel Protesis Ortosis 
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b) Instansi Perawatan Revalidasi 
c) Instansi Penambahan Pengetahuan 
d) Instansi Unit Produksi (workshop) 
e. Kelompok jabatan fungsional 
a) Fungsional Pekerja Sosial 
b) Fungsional Perencana 
c) Fungsional Penyuluhan Sosial 
d) Fungsional Arsiparis 
e) Fungsional Dokter 
B. Temuan Penelitian 
1. Fungsi dan asas yang diterapkan pada penyandang tuna daksa untuk 
meningkatkan solidaritas 
Penelitian ini merupakan penelitian diskriptif kualitatif yang 
memfokuskan pada proses konseling individu dengan teknik modeling 
pada siswa tuna daksa di BBRSBD Surakarta.  Subjek dari penelitian ini 
adalah siswa tuna daksa sedangkan informanya adalah pengurus panti dan 
kepala BBRSBD.Konseling merupakan layanan bantuan yang di berikan 
pengurus panti dalam rangka untuk memecahkan masalahnya dan 
mengembangkan pribadi seseorang.  Konseling yang di lakukan di 
BBRSBD, siswa tuna daksa di tuntut untuk memiliki rasa solidaritas yang 
tinggi, percaya diri dan mental yang kuat, unggul, positif, dalam 
memecahkan problem, membuat keputusan, menerima suatu kenyataan, 
mengatur strategi guna mencapai tujuan yang di ingginkan, berhubungan 
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dengan orang lain (relasi, keluarga dan masyarkat) dan dalam mengatasi 
kekurangan yang ada pada dirinya sendiri.    
Pelaksanaan konseling untuk meningkatkan solidaritas pada siswa 
tuna daksa  diBBRSBD, kaitannya dengan masalah yang terjadi ketika 
awal masuk di BBRSBD, siswa masih sulit untuk menyesuaikan diri 
dengan lingkungan dan siswa lainya. Siswa tuna daksa cenderung menjadi 
pendiam dan masih malu dengan keadaan yang mereka miliki kususnya 
bagi siswa tuna daksa yang mengalami cacat fisik paska kecelakan, karena 
masalah tersebut perlu adanya motivasi, dorongan, pengarahan dan 
pembinaan dari pengurus panti untuk bersosialisasi dan menumbuhkan 
solidaritas sesama penyandang tuna daksa. Solidaritas yang baik 
berpegaruh bagi siswa tuna daksa yang mengikuti pelatihan di BBRSBD 
Surakrta. Kemampuan untuk bersosialisasi dan solidaritas yang baik, akan 
memudahkan penyandang tuna daksa untuk  menerima  layanan-layana 
yang akan di berikan di BBRSBD dan mereka akan memiliki kesempatan 
meningkatkan potensi diri yang lebih besar. 
Konseling yang dilakukan di BBRSBD memiliki berbagai macam 
fungsi diantaranya adalah : 
a. Fungsi pemahaman, yaitu pemahaman tentang masalah yang di hadapi 
klien, dalam pengenalan, bukan saja hanya mengenal diri klien, 
melainkan lebih dari itu, yaitu pemahaman yang menyangkut latar 
belakang pribadi klien, kelebihan dan kekurangan pada dirinya, serta 
kondisi lingkungan klien. 
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b. Fungsi pencegahan, ini berfungsi agar klien tidak memasuki 
keteganggan ataupun gangguan tingkat lanjut dari hidupnya agar tidak 
memasuki hal-hal yang berbahaya tingkat lanjut, yang mana perlu 
pengobatan yang rumit pula. 
c. Fungsi pemeliharaan dan pengembangan, berarti memelihara segala 
yang baik yang ada pada diri individu, baik yang merupakan 
pembawaan, maupun dari hasil pengembangan yang telah di capai 
selama ini. 
 
Berbagai fungsi diatas merupakan satu kesatuan dengan tujuan 
konseling yaitu membantu individu mewujudkan dirinya sebagai manusia 
seutuhnya agar mampu bersosialisasi dengan masyarakat luas walaupun 
dengan segala keterbatasn yang mereka miliki.Penyelengaraan konseling 
dan layanan pendukung lainya, selain diamati oleh fungsi dan didasarkan 
pada perinsip-perinsip tertentu, juga dituntut untuk memenuhi sejumlaah 
asas konseling. Pemenuhan asas-asas konseling akan memperlancar 
pelaksanaan dan menjamin keberhasilan konseling itu sendiri. Konseling 
di BBRSBD memiiki beberapa asas untuk menunjang keberhasilan dalam 
mencapai tujuan adalah sebagaai berikut: 
a. Asas  kerahasiaan (confidential)  yaitu  asas  yang  di  tuntut  untuk 
merahasiakan  segenap data dan keterangan siswa tuna daaksa yang 
menjadi sasaran layanan,  yaitu data atau keterangan  yang tidak boleh 
dan tidak layak di ketahui orang lain. Dalam hal ini pengurus panti 
67 
 
bertugas dan berkewajiban memelihara dan menjaga semua data dan 
keterangan itu sehingga kerahasiaanya benar benar terjamin. 
b. Asas kesukarelaan yaitu asas yang menghendaki adanya kesukaan dan 
kerelaan peserta didik mengikuti atau menjalani konseling yang 
diperuntukan baginya.  
c. Asas keterbukaan yaitu menghendaki siswa tuna daksa yang menjadi 
sasaran konseling bersikap terbuka dan tidak pura-pura, baik dalam 
memberiakan keterangan tentang dirinya sendiri maupun menerima 
berbagai informasi dan materi dari luar yang berguna bagi 
pengembangan dirinya. 
d. Asas kegiatan yaitu asas yang menghendaki agar siswa tuna daksa yang 
menjadi sasaran layanan dapat berpartisipasi aktif di dalam 
penyelengaraan layanan atau konseling. Pengurus panti perlu 
membimbing dan memotivasi siswa tuna daksa untuk aktif di dalam 
setiap layanan yang di berikan kepadanya.  Misalnya pemberian 
layanan vokasional sesuai dengan bakat dan minat yang siswa tuna 
daksa inginkan tujuanya agar siswa tuna daksa mampu untuk berkarya 
dan mampu untuk hidup normal seperti orang pada umumnya 
walaupun dalam keterbatasan yang mereka miliki. 
e. Asas kemndirian yaitu asas yang menunjukan pada tujuan umum 
konseling. 
f. Asas kekinian yaitu masalah yang dihadapi siswa tuna daksa pada saat 
sekarang, kondisi masa lampau dan masa sekarang di lihat sebagai 
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dampak dan memiliki keterkaitan dengan apa yang ada dan di perbuat 
siswa tuna daksa pada saat sekarang. 
g. Asas kedinamisan yaitu asas yang menghendaki agar isi layanan 
terhadap sasaran layanan hendaknya selalu bergerak maju tidak 
monoton dan terus berkembang serta berkelanjutan sesuai dengan 
kebutuhan dan tahap perkembanganya dari waktu ke waktu. 
Pada uraian di atas dapat di ketahui bahwa kegiatan konseling 
yang dilakukan di BBRSBD memiliki asas kemandirian, kerja sama 
kreatifitas dalam mengatur setrategi pencapaian tujuan maka, perlu adanya 
kerjasama antara pengurus panti dan siswa tuna daksa agar lebih maju. 
2. Pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling untuk 
meningkatkan solidaritas pada penyandang tuna daksa di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof.DR. Soeharso 
Surakarta 
Berdasarkan hasil observasi  dan  wawancara  dengan  peksos 
BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta menyatakan bahwa pelaksanaan 
konseling Individu dengan teknik modeling yang dilakukan BBRSBD 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta untuk meningkatkan Solidaritas adalah: 1) 
input, sebagai penerima manfaat masuk di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta ada dua kategori yaitu korban kecelakaan dan bawaan dari lahir, 
2) identifikasi masalah, pembimbing mencari data kepada setiap PM yang 
datang terutama kepada PM akibat kecelakaan untuk mendapat informasi 
terkait PM tersebut, latar belakang keluarga, permasalahan yang dihadapi. 
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Pelayanan rehabilitasi sosial terhadap (PM) Penerima 
manfaat.dilakukan untuk menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang 
disabilitas daksa akibat kecelakaan. Hal tersebut disampaikan oleh ibu 
Tiyas selaku pekerja sosial di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
a. Deskripsi Subjek Penelitian 
Subjek yang diambil dalam penelitian ini adalah penyandang 
disabilitas daksa di BBRSBD yang cenderung mempunyai solidaritas 
rendah. 
1) Informan pertama  Firmansyah (21 tahun), ia mengalami cacat 
pada kakinya sejak berumur 16 tahun sehingga dapat di ketahui 
bahwa ia telah cacat selama 6 tahun. Berdasarkan pengakuannya, 
cacat pada kakinya dikarenakan kecelakaan motor yang 
mengakibatkan kaki nya harus di aputasi sebelah. Firmansyah 
berasal dari Jawa Barat, pada kehidupan sehari-hari ia selalu 
menggunakan alat bantu, yakni sebuah tongkat. Kecelakaan yang 
dialaminya menyebabkan kaki kanannya harus di amputasi, 
sehingga tongkat menjadi kebutuhan setiap harinya dalam 
menjalankan aktivitas.  
Pada awal di lakukanya layanan konseling  Firmansyah 
masih cenderung malu-malu, pesimis dan pendiam serta belum 
mampu bersosialisasi dan kurang bersolidaritas dengan orang 
lain.Langkah yang dilakukan pengurus panti untuk meningkatkan 
solidaritas pada Firmansyah adalah pemberian motivasitentang 
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solidaritas dengan menggunakan teknik modeling menggunakan 
alat bantu berupa video yang sesuai dengan kondisi Firmansyah, 
pada layanan konseling individu dengan teknik modeling yang ke 
dua masih belum menunjukan perubahan yang drastis, untuk 
meningkatkan solidaritas Firmansyah masih harus diberikan 
motivasi dan gambaran, bahwasanya dirinya mampu untuk 
melakukan hal-hal yang orang normal lain bisa lakukan.  Peksos 
memberikan beberapa contoh penyandang tuna daksa yang 
kondisinya mirip tapi mampu tegar dan menghadapi kenyataan 
bahkan mempunyai prestasi untuk kelompok difabel. 
Konseling yang ketiga dan keempat Firmansyah sudah 
menunjukan perubahan dan sudah mau untuk bersosialisasi dengan 
orang lain dan solidaritasnya sudah meningkat walaupun masih 
belum banyak bicara, pertemuan konseling selanjutnya konselor 
mulai memberikan layanan konseling dengan teknik modeling 
pendukung untuk membantu Firmansyah dalam menumbuhkan 
solidaritas dengan memberikan layanan vokasional, pemberian 
layanan konseling  pendukung  di sini bertujuan untuk 
membimbing Firmansyah agar dapat bersosialisasi dan 
meningkatkan solidaritasnya.  Melalui  beberapa  tahapan 
konseling yang di berikan Firmansyah mulai mampu untuk 
bersosialisasi dan bersolidaritas dengan baik dan mulai mau ikut 
serta dalam kegiatan yang berhubungan dengan orang banyak, 
71 
 
mulai mau berbaur dan ikut serta dalam kegiatan di panti. 
Kaitannya dengan solidaritas antara penerima manfaat di 
BBRSBD, klien sudah diberi motivasi dan dorongan untuk mampu 
bersosialisasi dengan teman sesama penyandang tuna daksa dan 
menekankan bahwa sekarang mereka adalah keluarga besar di 
BBRSBD dan saling percaya dan setiakawan. Solidaritas 
merupakan suatu keadaan hubungan antara individu dan atau 
kelompok yang didasarkan pada perasaan moral dan kepercayaan 
yang dianut bersama dan diperkuat oleh pengalaman emosional 
bersama. Solidaritas menekankan pada keadaan hubungan antar 
individu dan kelompok dan mendasari keterikatan bersama dalam 
kehidupan dengan didukung nilai-nilai moral dan kepercayaan 
yang hidup dalam masyarakat. 
Wujud nyata dari hubungan bersama akan melahirkan 
pengalaman emosional, sehingga memperkuat hubungan antar 
mereka. Solidaritas sosial yang telah dibina adalah adanya rasa 
saling percaya, cita-cita bersama, kesetiakawanan, dan rasa 
sepenanggungan di antara individu serta kerjasama sebagai 
anggota kelompok karena adanya perasaan emosional dan moral 
yang dianut bersama. 
2) Informan  kedua Dinna Ayu (22 tahun), cacat yang dideritanya 
adalah Dwarfisme atau sering disebut dengan (kerdil) dimana ada 
kelainan pada pertumbuhan tulang. Informasi yang dia peroleh dari 
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orangtuanya bahwa ia mengalami kecacatan nya ini sudah sejak 
lahir sehingga membuat Dina sudah terbiasa dengan keadaan nya 
yang kerdil. Tetapi terkadang Dina masih merasa malu dan minder 
ketika bertemu dengan orang baru yang memiliki fisik normal, 
Dina merasa sangat malu dan minder dia merasa tidak akan mampu 
melakukan hal-hal yang biasa di lakukan oleh orang lain. Bahkan 
kecacatan nya membuat ia tidak mau bersosialisasi dengan baik 
dengan orang baru atau di lingkungan nya yang baru karena ia 
merasa minder dan tidak pantas berteman dengan orang lain yang 
memiliki fisik normal. 
Awal pemberian layanan konseling pada Dinna Ayu, cukup 
tertutup dan sulit untuk menjelaskan apa masalah yang sedang 
dihadapi pada konseling pertama ini pengurus panti hanya  
memberikan  pendekatan  agar  Dinna Ayu ini merasa nyaman dan 
biasa terbuka dengan masalah apa yang sedang ia hadapi.  
Konseling yang diberikan konselor awalnya mulai memberikan 
pengertian bahwasanya kecacatan fisik yang kita alami tidak harus 
membuat kita menjadi orang yang pesimis dan rendah diri, kita 
harus bersyukur dengan apa telah Allah berikan, kita harus mampu 
bersosialisasi dengan teman, kita harus menumbuhkan sikap 
solidaritas dengan teman sesama penyandang tuna daksa, karena 
kita disini telah menjadi bagian dari keluarga besar, mulai dari situ 
Dinna Ayu bisa menerima masukan dan mulai bisa mencintai 
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dirinya sendiri dan lebih percaya diri ketika bertemu dengan orang 
lain ataupun berada di lingkungan baru.  
Guna lebih meningkatkan solidaritas pada klien pengurus 
panti memberikan layanan vokasional, layanan ini cukup efektif 
dalam membantu meningkatkan solidaritas pada siswa tuna 
daksa.Jadi pemberian layanan konseling serta pemberian layanan 
vokasional bagi Dinna Ayu memberikan dampak untuk 
meningkatkan solidaritas pada dirinya. 
3).  Informan  ketiga Bella Puspita (26 tahun),  cacat  fisik  yang 
diderita  oleh Bella Puspita adalah  pada  kakinya pincang  
sehingga membuatnya  susah berjalan seperti selayaknya orang 
normal dan pergelangan tangan kirinya membengkok dan jari-
jarinya kaku sehingga tidak bisa untuk beraktivitas. Informasi yang 
dia peroleh dari orangtuanya bahwa ia mengalami kecelakan 
tertabrak bus ketika ia berumur 2 tahun. Pada awalnya Bella 
merasa sedih, tidak bisa menerima keadaan, kecewa dan takut 
orang lain tidak bisa menerima keadaanya. Bella juga merasa  
malu, tidak percaya diri karena merasa berbeda dengan orang yang 
pada umumnya sehingga ada ketakutan untuk bergaul dengan orang 
yang lain.   
Awal kesulitan memberikan layanan konseling kepada 
Bella Puspitasulit untuk melakukan sosialisasi karena keadaan 
fisiknya yang kurang sempurna, upaya yang di lakukan pengurus 
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panti untuk membantu sosialisasi dan meningkatkan solidaritas  
adalah di berikanya motivasi serta dorongan untuk mensyukuri apa 
yang dia miliki sekarang secara bertahap dan terus menerus, 
dengan menunjukkan video orang-orang yang memiliki prestasi 
walaupun kondisinya cacat.  Ada beberapa kali pertemuan Bella 
Puspita masih sulit untuk bersosialisasi dan belum bersolidaritas 
sesama temannya, karena dia merasa berbeda dengan orang lain 
dan dia merasa tidak akan mampu seperti orang lainya.  
Motivasi untuk bangkit dan mandiri dari kondisi fisik yang 
kurang ini juga tak lepas dari dukungan dan dorongan orang tua 
yang tak henti-hentinya mensupport Bella Puspita untuk mampu  
berinteraksi dengan teman-teman di panti. 
Konseling berikutnya pengurus panti mulai memberikan 
layanan konseling  pendukung yaitu berupa layanan vokasional di 
situ Bella Puspita dapat mencontoh berbagai kegiatan belajar untuk 
meningkatkan kemampuanya.  Berbagai rangkaian konseling 
tersebut Bella Puspita mulai bisa berinteraksi dan bersosialisasi 
dengan baik dan mulai mampu meningkatkan solidaritas antar 
teman di panti. 
b. Solidaritas subjek sebelum pemberian konseling individu dengan 
teknik modeling. 
Menurut pengakuan Firmansyah, dulunya dia minder dan malu 
dengan teman-teman yang lain karena perbedaan fisik yang tidak 
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normal, sehingga susah bersosialisasi dengan teman-taman.  Dan 
membuat nya memiliki solidaritas yang kurang, kurang peduli dengn 
teman, cuek dan acuh tak acuh. Firmansyah susah bersosialisasi 
dikarenakan sewaktu pasca pengobatan sering mendapatkan ejekan 
dari teman-teman.  Akan tetapi, seiring dengan berjalannya waktu 
dapat menerima apa adanya dirinya dan cacat yang dideritanya.  Cacat 
fisik yang dialami membuatnya dalam kehidupan sehari-hari 
seringkali kurang percaya diri, sedih dan malu.tetapi dia terus berusaha 
untuk tetap percaya diri dengan yang lain karena kekurangan yang ia 
miliki.  Kekurangan yang dialami Firmansyah, tidak membuatnya 
ingin mengakhiri hidup, hal ini dikarenakan keluarga mendukungnya, 
kemudian dia juga tidak ingin kalah dengan orang normal secara fisik 
yang di buktikan dengan Firmansyah mau masuk dan menjadi siswa di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa. 
Menurut pengakuan Dinna Ayu, menurutnya yang penting itu 
punya semangat dan dukungan dari keluarga, keluarga tidak pernah 
menghambat Dinna untuk melakukan hal hal yang positif lainya. 
Diakui oleh Dinna, ada beberapa orang yang melemahkan kemampuan 
Dinna dengan menganggap Dinna tidak dapat melakukan banyak hal. 
Dan itu membuat Dinna terkadang sangat jengkel merasa sedih dan 
marah Dinna merasa jika cacat yang dia alami sudah yang paling 
buruk, teman Dinna ada juga yang menghina kelemahan sDinna itu 
membuat Dinna semakin jengkel dan kesal sehingga membuat Dinna 
76 
 
tidak mau lagi berbicara kepada mereka dan Dinna tidak mau peduli 
lagi dengan mereka. Dinna juga menyatakan, bahwa ia pernah 
menyesal ketika dalam keadaan  cacat,  karena  keadaannya  tidak  
seperti  orang  yang  normal lainnya. Dinna juga pernah merasa 
frustasi karena awalnya dia tidak bisa menerima keadaan seperti saat 
ini dan pernah berfikir untuk mengakhiri hidup juga, tetapi dia harus 
berfikir yang positif lagi.  
Informan penelitian lainnya, yakni Bella Puspita, bahwa dia 
merasa memiliki nasib yang sama dengan sesama penyandang cacat 
sehingga bisa mengerti dan merasakan peka terhadap sesama. 
Memiliki hubungan yang baik dan saling menyemangati. Tetapi 
terkadang ada juga teman yang berperilaku tidak baik terhadap Bella 
sehingga membuat Bella berfikir teman seperti itu tidak perlu di tolong 
jika sedang kesusahan. Bella pun  juga pernah merasa frustasi, karena 
ditakdirkan cacat dan berfikir Tuhan itu tidak adil. Dan, perasaan 
frustasi karena kekecewaan yang dia rasakan karena ditakdirkan dalam 
keadaan yang kurang sempurna. 
3. Faktor penghambat pelaksanaan konseling individu dengan teknik 
modeling untuk meningkatkan solidaritas pada penyandang tuna 
daksa di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Kegiatan di balai besar rehabilitasi sosial bina daksa cukup padat 
kadang jadwal konseling yang sudah ditetapkan bergeser jadwalnya, 
sehingga hal ini yang membuat siswa tuna daksa merasa binggung dengan 
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jadwal yang telah di tetapkan dan kadang akan bertabrakan dengan jadwal 
konseling siswa tuna daksa lainya, jadi perlu adanya konfirmasi antara 
pengurus panti yang akan melakukan kegiatan konseling dengan klien. 
Agar waktu dan jadwalnya tepat dan tidak menganggu waktu siswa tuna 
daksa lainya. 
Hal tersebut diperkuat dengan peryataan dari Firmansyah siswa 
tuna daksa atau klien : 
“jadwal untuk pemberian layanan konseling individu, belum terjadwal 
dengan baik sehingga membuat saya binggung, misal hari ini jadwal 
konseling saya bisa jadi jadwal konseling siswa lain, itu yang kadang 
membuat kami klien merasa bingung, harapanya jadwal diatur sebaik 
mungkin sehingga siswa yang akan mendapatkan konseling tidak 
binggung”.(W1.Pm1.3 september 2018) 
  
Pendapat yang sama juga di kemukakan oleh penerima manfaat 
yang lain yaitu Dinna Ayu yang menyatatakan bahwa : 
“jadwal kegiatan konseling hendaknya diatur dengan baik, sehingga tidak 
membingungkan, kalaupun hari itu tidak bisa untuk dilaksanakan 
konseling harusnya ada pemberitahuan dan penyususnan jadwal 
ulang”.(W2.Pm2.4 september 2018) 
 
Menurut peksos kendala yang dialami saat kegiatan adalah 
waktu.Mengingat penerima manfaat harus mengikuti kegiatan di FAK 
masing-masing seperti biasanya hingga sore hari. Sedangkan peksos 
memiliki jam kerja hanya sampai pukul 16.30, seperti yang telah 
disampaikan oleh Ibu. Anis 
“kendala yang pertama adalah kesamaan waktu longgar mbak, karena 
kegiatan di RC sangat padat, setiap hari senin sampai jumat anak-anak 
pulang sore. Kita peksosnya jam kerjannya cuma sampai pukul 16.30. 
anak-anak istirahat. Nah, kalau ambil sabtu minggu kita libur.Kadang 
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anak-anak juga ada yang ijin keluar untuk mencari peralatan sehari-
harinya.Jadi penentuan waktu yang sulit”.(W1.S1.3 september 2018) 
 
Pernyataan tersebut diperkuat dengan pernyataan bu Candra 
sebagai berikut  
“Waktunya mbak, terus terang memang anak-anak itu pulang sore tidak 
bersamaan sedangkan kami jam kerja hanya sampai pukul 16.30, kalo 
tidak begini saja mbak, koordinasi dengan penjaga asrama saja barang 
kali bisa membantu mbak wawancara dan observasi”.(W2.S2.4 september 
2018) 
Permasalahan yang terkadang muncul adalah, jika pada saat 
kegiatan di FAK, penjelasan instruktur kurang jelas, atau tidak mampu 
diserap semua oleh penerima manfaat, hal ini seperti yang disampaikan 
oleh Firmansyah bahwa  
“Permasalahan seperti saat belajar di FAK kadang kalau saya tidak paham 
dengan materi yang di jelaskan oleh instruktur saya tanya ke teman saya 
dan teman saya tidak mau memberi tahu saya malah ngerjain saya dan 
akhirnya saya menjadi jengkel dan kesal dan membuat saya tidak mau 
lagi berteman dengan mereka dan bergabung dengan mereka. Dan 
akhirnya saya lebih suka menyendiri jika ada yang tidak saya mengerti 
saya hanya diam karna kalau untuk bertanya kepada instruktur saya tidak 
berani”.(W1.Pm1.3 september 2018) 
 
Pernyataan serupa disampaikan oleh penerima manfaat Bella bahwa  
“Kalau permasalahan di Fak tidak ada karena saya merasa cocok dengan 
teman-teman saya di FAK dan juga para instruktur di FAK saya beliau 
semua sangat baik dan sabar ketika menjelaskan materi.Tetapi jika 
permasalahan di asrama saya merasa kurang cocok dengan teman-teman 
saya di asrama maupun yang satu kamar dengan saya, jadi saya malas 
membantu mereka jika mereka mengalami kesulitan”.(W3.Pm3.4 
september 2018) 
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4. Upaya mengatasi kendala dalam pelaksanaan konseling Individu 
dengan teknik modeling dalam menumbuhkan aktualisasi diri di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr Surakarta. 
Upaya untuk mengatasi beberapa kendala yang ada dibutuhkan 
upaya-upaya agar kegiatan dapat mencapai tujuan yang diinginkan, 
kususnya upaya untuk mengatasi kendala dalam kegiatan konseling yaitu 
dapat menyelesaikan masalah aktualisasi diri pada penerima manfaat. 
Beberapa upaya yang dilakukan oleh peksos adalah sebagai berikut : 
Agar konseling dapat berjalan dengan lancar maka langkah awal 
adalah membuat kesepakatan waktu, peksos biasanya akan memberikan 
pengumuman kepada penerima manfaat saat kegiatan apel pagi. Seperti 
yang dikemukakan oleh ibu Candra bahwa sebelum hari H kegiatan, hari 
H pelaksanaan Peksos mensosialisasikan dulu, untuk harinya, waktu dan 
tempat. Membuat komitmen dengan penerima manfaat, dan membuat 
kesepakatan bersama. 
Selain memberikan pengumuman saat kegiatan apel, hari jumat 
dianggap waktu yang tepat untuk melakukan kegiatan konseling. 
Mengingat hari jumat penerima manfaat pulang lebih awal dan jam kerja  
karyawan sampai pukul 16.30, sehingga mempermudah pertemuan yang 
akan dilakukan. 
Motivasi diberikan untuk membuat anak atau penerima manfaat 
menjadi lebih semangat dan menerima keadaan dirinya. Misalkan dengan 
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cara memperlihatkan tayangan film tentang kehidupan seseorang yang 
mengalami kecacatan sejak lahir tetapi orang itu tetap semangat dan 
menerima keadaan dirinya meski banyak orang yang tidak menyukainnya 
tetapi semangat hidupnya sangat luar biasa. Misalnya meminta penerima 
manfaat untuk terlebih dahulu membayangkan bagaimana sosok tokoh 
yang ditayangkan. Sehingga penerima manfaat akan terbantu dalam 
mengekspresikan peranya. Hal itu disampaikan oleh bapak Furqon. 
“kendala yang kedua penerima manfaat kurang semangat itu tadi ya kita 
berikan motivasi terus menerus, kita kasih dorongan, semngat kita minta 
untuk membayangkan bagaimana sosok tokoh yang ditayangkan”. 
(W3.S3.5 september 2018) 
 
Pencerahan wacana diri, yaitu suatu kegiatan dalam rangka 
menumbuhkan konsep diri dengan memberikan treatmen dan pelatihan 
sehingga mengetahui sifat-sifat yang dimilikinya serta kelemahan dirinya 
dan karakter kepribadiannya.Diharapkan melalui kegiatan ini klien dapat 
mengenali kapasitas dan potensi yang dimilikinya.Pekan Orientasi dan 
Pengenalan Program Rehabilitasi Sosial, kegiatan ini dilaksanakan awal 
klien mengikuti kegiatan rehabilitasi di BBRSBD.Kegiatan ini bertujuan 
agar klien mengenal lingkungan di BBRSBD baik lingkungan sosial 
maupun lingkungan fisik, sehingga dalam mengikuti kegiatan rehabilitasi 
di BBRSBD klien merasa nyaman. 
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5. Faktor pendukung dalam pelaksanaan konseling individu dengan teknik 
modeling untuk meningkatkan solidaritas penyandang tuna daksa di 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta 
Faktor pendukung dalam pelaksanaan konseling individu dengan 
teknik modeling untuk meningkatkan solidaritas pada penyandang tuna daksa 
di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso antara lain sarana dan prasarana yang ada di 
BBRSBD cukup memadai dan cukup nyaman, di mana ada ruangan khusus 
yang privasi untuk melakukan kegiatan konseling, dimana ruanganya di 
lengkapi Sofa, AC, dan LCD yang membuat siswa tuna daksa akan merasa 
nyaman, hal tersebut di perkuat dengan pendapat dari siswa tuna dakasa. Hal 
ini seperti yang disampaikan oleh Firmansyah, klien penerima manfaat bahwa: 
“ruang konseling individu cukup nyaman, karena selain privasi juga   
tempatnya   nyaman   jadi   kita   siswa   tuna   daksa   ketika melakukan 
kegiatan konseling individu akan lebih merasa rileks dan nyaman sehingga 
kegiatan konseling tersebut dapat berjalan secara efektif”.(W1.Pm1.3 
september 2018) 
 
Pendapat yang sama juga diungkapkan oleh Bapak. Furqon 
“Ruang konseling memang di disain sedemikian rupa, bertujuan agar siswa 
tuna daksa atau klien merasa nyaman dan dapat melaksanakan layanan 
konseling dengan semaksimal mungkin”.(W3.S3.5 september 2018) 
Pengalaman yang baik yang di miliki pengurus panti membuat siswa 
tuna daksa merasa nyaman dan dapat mengeluarkan keluh kesah yang mereka 
rasakan serta mendapatkan dorongan dan motivasi yang tepat, dikarenakan 
pelayanan konseling dipegang atau di berikan pada pengurus panti yang 
memang sudah berpengalaman dan sudah bekerja dalam bidang tersebut.  Hal 
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tersebut di perkuat dengan pernyataan dari siswa tuna daksa Dinna Ayu 
bahwa  
“Layanan konseling individu ini sangat efektif menurut saya karena di mana 
saya di berikan motivasi serta dorongan untuk lebih mensyukuri  kekurangan  
yang  ada  pada  diri  saya,  selain  itu pengurus  panti  juaga  memberikan  
layanan  secara  berkala  agar mendapatkan hasil yang maksimal”.(W2.Pm2.4 
september 2018) 
Pendapat  yang  sama  juga  di  kemuka  kan  oleh Ibu Candra 
“BBRSBD memang sudah menugaskan orang orang yang sudah profesional 
dalam bidang konseling, tujuanya agar dapat memberikan gambaran-
gambaran atau   masukan   serta   dorongan   bagi   siswa   tuna   daksa   yang 
mengalami masalah dengan tepat, sehingga masalah itu bisa segera 
terselesaikan dengan baik dan benar”.(W2.S2.4 september 2018) 
Proses layanan konseling individual akan berjalan sukses apabila klien 
dapat berperan aktif juga dalam melaksanakan layanan tersebut, sehingga 
akan mampu menciptakan suasana yang di inginkan. Hal tersebut di perkuat 
dengan pernyataan Bapak Furqon 
“siswa tuna daksa bisa berperan aktif dalam pemberian layanan konseling 
individu di BBRSBD ini, sehingga semua dapat berjalan dengan lancar dan 
dapat memberikan perubahan bagi klien itu sendiri”.(W3.S3.5 september 
2018) 
 
C. Pembahasan 
Penelitian konseling individu dengan teknik modeling efektif dalam 
meningkatkan solidaritas social dari konseli yang menjadi subyek penilitian, 
hal tersebut telihat dari perwujudan perilaku subjek yang mulai saling tolong 
menolong dan mulai tumbuhnya rasa empati dari sujek terhadap penyandang 
disabilitas lain. Selain itu, ditemukan bahwa setelah diberikan pelayanan 
konseling individu dengan teknik modeling sesuai dengan temuan 
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sebelumnya, penelitian yang dilakukan Cucu Arumsari (2016) efektif 
terhadap peningkatan kemampuan kontrol diri siswa. Konseli yang diberi 
intervensi melalui konseling individu dengan teknik modeling memiliki 
kepribadian yang hampir sama, ketiganya memiliki   kepribadian pemalu dan 
minder jika bertemu dengan orang banyak, apalagi dengan orang yang belum 
kenal. Walaupun demikian ketiganya dapat mengikuti seluruh proses kegiatan 
penelitian dengan baik.  
Solidaritas adalah rasa kebersamaan, rasa kesatuan kepentingan rasa 
simpati, sebagai salah satu anggota dari kelas yang sama/bisa diartikan 
perasaan/ungkapan dalam sebuah kelompok yang dibentuk oleh kepentingan 
bersama. (https://www.google.co.id=pengertian+solidaritas+sosial.4/2/2018). 
Penjelasan diatas dapat dirumuskan bahwa solidaritas sosial adalah 
kesetiakawanan dalam suatu hubungan antara individu dengan kelompok yang 
didasarkan pada perasaan kebersamaan, kesatuan, simpati, saling 
membutuhkan yang di perkuat oleh kepentingan bersama. Orang yang 
solidaritas sosialnya kurang maka akan merasa bisa hidup sendiri dan merasa 
tidak membutuhkan pertolongan orang lain, situasi inilah yang menyebabkan 
lingkungan kurang bisa menerima dalam kelompoknya, dan biasanya dimiliki 
oleh orang yang modern, perkotaan, atau orang tersebut karena terbiasa oleh 
lingkungan sekitar. Menurut Taufik Abdullah, 1986: 145 Adapun dua jenis 
solidaritas positif yang dapat dibedakan berdasarkan ciri-ciri berikut : 1) yang 
satu mengikat individu  pada masyarakat secara langsung tanpa perantara, dan 
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2) suatu sistem fungsi-fungsi yang berbeda dan khusus yang menyatukan 
hubungan yang tetap. 
Pelaksanaan konseling kepada konseli Firmansyah, Dinna Ayu dan 
Bella Puspita berjalan dengan baik karena konseli Firmansyah, Dinna Ayu 
dan Bella Puspita terlibat dalam mengikuti sesi konseling walaupun konseli 
Firmansyah agak diam dan malu tetapi konseli ketiganya mudah memahami 
tujuan dan manfaat konseling. 
Setelah pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling 
dilakukan  konseli Firmansyah mengaku sekarang lebih bisa beradaptasi 
dengan teman sekelasnya, dapat menempatkan diri di kelas, kepeduliannya 
meningkat terhadap teman kelasnya, dan lebih bisa diajak bercanda.  Konseli 
Dinna Ayu mengaku dia termasuk orang yang tergolong pemalu dan pendiam 
setelah mendapatkan konseling Dinna Ayu berusaha berani berkomunikasi, 
dan mulai bergaul dengan teman sekelasnya dan begitu juga yang di rasakan 
oleh konseli Bella Puspita.Konseli Firmansyah setelah diberi konseling 
kepedulian mulai nampak, dan Dinna Ayu mulai menyadari pentingnya rasa 
kebersamaan, dan manusia butuh pertolongan, dan usilnya berkurang. Dan 
Konseli Bella Puspita pun kini mulai menyadari bahwa kebersamaan itu 
sangat lah penting dan ia sudah mulai bisa bersosialisasi dengan baik dan 
mulai mencintai diri nya. 
Hasil penelitian terbukti efektif untuk meningkatkan solidaritas sosial, 
hal tersebut dapat dilihat adanya perubahan sikap pada konseli Firmansyah 
lebih peduli, mampu menempatkan diri dikelas, mampu menerima teman 
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dikelas, mau diajak bercanda. Konseli Dinna Ayu mulai berani 
berkomunikasi, tidak sering menyendiri mulai bergaul  dengan teman sekelas, 
dan konseli Bella Puspita menyadari pentingnya kebersamaan. 
Hasil observasi dalam penelitian dapat disimpulkan Firmansyah, Dinna 
Ayu dan Bella Puspita mengikuti proses konseling dengan baik, sesi pertama 
konseling Firmansyah, Dinna Ayu, Bella Puspita lumayan cukup, dan sesi 
kedua lumayan baik, dan mengalami peningkatan yang berbeda beda dalam 
setiap sesi konseling.  Penelitian konseling individu dengan teknik modeling 
ini dikatakan berhasil dan dapat memberikan dampak baik dalam membantu 
permasalahan konseli. 
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BAB V  
PENUTUP 
 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian dan  pembahasan, maka dapat 
disimpulkan sebagai berikut. Konseling individu dengan teknik modeling  
yang di lakukan Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso di lakukan pengurus panti guna meningkatkan rasa solidaritas 
yang lebih baik pada siswa tuna daksa melalui percontoh atau demo melalui 
gambar dan video. Strategi lain adalah melalui komunikasi secara langsung 
dan di berikannya selain itu juga di berikan layanan vokasional yang mereka 
minati yang bertujuan agar mereka mampu hidup bermasyarakat.  
Proses pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling dalam 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima manfaat di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
dilakukan melalui memberikan penjelasan apa itu solidaritas, bagaimana cara 
bersolidaritas yang sesuai sesama penyandang disabilitas daksa. Selain itu, 
penerima manfaat juga diberikan contoh memalui model demo dari video dan 
gambar, dengan tujuan penerima manfaat mengerti secara jelas gambaran 
solidaritas seperti apa dan dapat mengintropeksi dan belajar dari video 
tersebut apa yang perlu ditambah dan dikurangi dalam meningkatkan 
solidaritas terhadap sesama penyandang tuna daksa.  
Disamping itu, bentuk nyata efek, dampak dan pengaruh dari adanya 
konseling individu dengan teknik modeling yang dilakukan oleh konselor 
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setempat menunjukkan peningkatan yang cukup terlihat dari penerima 
manfaat, seperti mulainya penerima manfaat menempatkan diri di kelas, 
kepeduliannya meningkat terhadap teman kelasnya, mulai menyadari 
pentingnya rasa kebersamaan dan sudah mulai bisa bersosialisasi dengan baik 
dan mulai mencintai diri nya. Hal tersebut adalah bukti berhasilnya proses 
pelaksanaan konseling serta adanya kerjasama yang baik selama proses 
konseling berlangsung dan pemilihan teknik yang tepat dalam mengatasi 
masalah penerima manfaat.  
B. Saran 
Berdasarkan kesimpulan sebagaimana di atas, maka  dapat disarankan 
hal-hal sebagai berikut : 
1. Kepala  Yayasan   
Kepala yayasan diharapakan untuk dapat berkolaborasi dengan pihak 
peksos dan orang penerima manfaat dalam menangani masalah yang 
dihadapi oleh siswa. 
2. Peksos di panti 
Peksos mampu untuk lebih mengenal peserta didik sehingga terjalin  
komunikasi  yang  lebih  baik dan dapat menjadikan salah satu referensi 
Konseling individu dengan teknik modeling,  apabila terdapat siswa yang 
solidaritas sosialnya kurang. 
3. Penerima manfaat, penerima manfaat menyadari pentingnya berinteraksi 
sosial dengan lingkungan, mampu menjalin solidaritas sosial yang tinggi. 
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LAMPIRAN 
 
 
 
 
Lampiran 01 
PEDOMAN WAWANCARA 
 
A. Kepala Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
 
1. Bagaimana kelembagaannya? (sejarah, visi, misi, struktur organisasi) 
 
2. Jenis  pembinaan  yang dilakukan Unit Rehabilitasi Sosial “Balai Besar 
 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa “ (BBRSBD) Surakarta? 
 
 
3. Faktor pendukung dan penghambat apa saja yang Unit Rehabilitasi Sosial 
temui dalam melaksanakan pelayanan konseling individu pada anak tuna 
daksa? 
 
B. Pembimbing 
 
1. Bagaimana interaksi sosial antar PM di panti? 
 
2. Layanan konseling individu dengan teknik modeling dalam meningkatkan 
solidaritas antar sesama penerima manfaat di sini seperti apa dan tujuan 
apa yang ingin dicapai dari pemberian layanan ? 
 
3. Teknik apa yang digunakan dalam konseling indivdu ? 
 
4. Bagaimana sikap pembimbing dalam memberikan layanan konseling? 
 
5. Faktor pendukung dan faktor penghambat apa saja yang ditemui dalam 
pelaksanaan konseling individu dengan teknik modeling? 
C. Penerima Manfaat 
 
1. Bagaimana hubungan interpersonal dan intrapersonal PM di balai 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa ? 
 
2. Apa saja pembinaan atau layanan yang dilakukan di panti Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa? 
 
3. Apakah pada saat layanan konseling individu dengan teknik modeling di 
laksanakan anda dapat mengikuti dengan baik? 
 
4. Apakah dengan adanya konseling individu dengan teknik modeling 
memberikan dampak bagi anda? 
 
5. Apa harapan anda setelah di berikannya layanan konseling individu 
dengan teknik modeling?  
 
6. Kendala apa saja dalam pelaksanaan konseling individu dengan teknik 
modeling? 
 
7. Faktor pendukung apa yang membuat anda nyaman ketika mengikuti 
konseling ? 
 
 
 
 
Lampiran 02 
Transkip Hasil Wawancara 
(W1.S1) 
Pewawancara   : Sulistyorini 
Narasumber   : ibu anis 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta  
Hari, Waktu Interview : Senin 03 september 2018 
Wawancara   : 1 
Narasumber   : 1 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb. Mbak.Rini, wah sama 
siapa ke sini mbak. 
 
Peneliti Iya bu, sama temen bu ini saya wawancara bu, 
untuk data penelitian. 
 
Narasumber Oh iya mbk, monggo silahkan apa yang ingin 
ditanyakan sama ibuk 
 
Peneliti 
 
Ini bu mau Tanya-tanya mengenai profil BBRSBD 
dan soal kegiatan konseling individu dengan teknik 
modeling untuk kasus dalam 
meningkatkansolidaritasantar sesama penerima 
manfaat di BBRSBD, apakah itu benar dilakukan 
bu. 
 
Narasumber Oh iya, kalo kegiatan konseling individu dengan 
teknik modeling memang dilakukan oleh para 
peksos mbak. Dan kalo untuk profil nya BBRSBD 
 
ini mbk bisa mbak lihat sendiri di buku ini (bu anis 
menyodorkan buku) 
Peneliti Oalah enggeh bu, Langsung saja  njeh bu,, saya 
mau wawancara panjenengan. 
 
Narasumber Iya..iya mbak silahkan.  
Peneliti 
 
 Langsung saja bu, apa saja yang termasuk dalam 
kegiatan bimbingan sosial di BBRSBD. 
 
Narasumber Kalau Kegiatan Orientasi Pengenalan Balai 
dilaksanakan setiap ketika penerimaan penerima 
manfaat (PM) baru masuk dibalai atau baru datang 
dan diterima oleh balai yang dilaksanakan setahun 
dua kali dan didampingi oleh pekerja sosial serta 
seksi bimbingan sosial. 
Ada lagi,  pramuka yang diadakan setiap hari 
jum’at jam 16.00-17.00 dan di adakan di depan 
gedung serba guna mbak. Yang wajib di ikuti 
semua PM kelas A dan B. Upacara setiap hari senin 
pagi jam 07.00-07.30 yang di laksanakan di depan 
gedung serba guna serta wajib di ikuti oleh semua 
PM kelas A dan B. 
Bimbingan kerohanian juga termasuk dalam bidang 
bimsos mbk, yaitu seperti pengajian, yaisnan, BTA, 
hadroh, dll. 
 
Peneliti Oh begitu ya bu, berikutnya saya mau Tanya bu, 
bagaimana pelaksanaan konseling individu dengan 
teknik modeling ini bu, khususnya dalam 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima 
manfaat di BBRSBD ini bu? 
 
Narasumber Dalam meningkatkan solidaritas ya mbak? 
 
 
Peneliti 
 
Iya bu.  
Narasumber kalau pemberian konseling individu dengan teknik 
modeling ini anak-anak awalnya belum ada respon 
yang baik maksudnya pada awal kegiatan 
konseling berlangsung ia seperti belum brani dan 
leluasa dalam menyampaikan permasalahan nya, 
saya sih memaklumi mungkin ia (pm) merasa agak 
takut ketika saya berikan konseling individu yang 
hanya melibatkan saya peksos dan dirinya 
 
saja.Tetapi seelah pertemuan yang ke tiga, ke 
empat pm yang saya beri konseling sudah mulai 
bisa mengikuti proses konseling dengan baik. 
Bahkan setelah di lakukan nya tindakan dengan 
menggunakan teknik modeling di pertemuan 
konseling yang ke empat si pm sudah mulai 
menunjukan perubahan yang lebih baik si pm 
sudah mulai memiliki rasa kepedual serta 
solidaritas yang lebih baik. 
Peneliti Oh seperti itu ya bu, lalu kendala-kendala apa saja 
bu yang terjadi dalam melaksanakan kegiatan 
konseling ? 
 
Narasumber Hemmm kalo kendalanya sih ya itu mbak masalah 
waktu. Yah mengingat penerima manfaat kan harus 
mengikuti kegiatan nya di Fak masing-masing 
seperti biasanya hingga sore hari, sedangkan kami 
para peksos nya memiliki jam kerja hanya sampai 
pukul 16.30 saja mbak. Sedangkan kalo di lakukan 
pas hari minggu si pm kan libur ada juga yg 
terkadang izin keluar untuk membeli perlengkapan 
/kebutuhan pm. Ya biasanya sih konseling bisa di 
lakukan hanya pas hari jumat saja mbak kalo hari 
jumat kan pm pulang lbih awal. 
 
Peneliti 
 
Ohh jadi kendalanya hanya masalah waktu nggeh 
bu, masih adakah kendala lain selain waktu bu? 
 
Narasumber Nggak ada sih mbk, ya itu Cuma masalah 
waktunya saja. Kalau untuk ruangan atau tempat di 
lakukan konseling sih ya itu kita dari peksos yang 
menentukan mau di lakukan dimana. 
 
Peneliti Iya bu, jadi untuk tempat di laksanakan nya 
konseling tidak ada kendala ya bu. 
 
 
Narasumber Iya mbk.   
Peneliti 
 
Kemudian, bagaimana peran peksos dalam 
mengatur jalannya konseling individu itu bu? 
 
Narasumber Peran peksos dalam konseling ini?  
Peneliti Njeh bu  
Narasumber Ya sangat berperan mbak , dari mengatur waktu 
jadwal konseling dari pm yang satu dengan pm 
yang lain nya, dan menentukan tempatnya juga. 
 
Peneliti Oh jadi biar bisa terlaksana sesuai dengan jadwal 
konseling masing-masing ya bu? 
 
Narasumber Iya no mbak, jadikan biar terjadwal dengan baik 
dan tidak tubrukan mbak.. 
 
Peneliti Oalaha gitu ya bu?  
Narasumber He.em mbak  
Peneliti Oh seperti itu kemudian bu kenapa disini memilih 
layanan konseling individu untuk pm 
 
Narasumber Ya karena itu salah satu kegiatan yang cocok untuk 
kebutuhan pm yang memiliki masalah yang tidak 
ingin di ketahui oleh teman lainnya, makanya di 
lakukan konseling individu yang hanya melibatkan 
peksos dan pm nya saja. 
 
Peneliti Iya bu. Kalau begitu cukup itu dulu yang saya 
tanyakan bu.terima kasih banyak nggeh buk atas 
bantuannya sudah memberikan informasi untuk 
data penelitian kalau begitu saya mohon pamit 
nggeh bu. Assalamu’alaikum wr.wb. 
 
Narasumber Iya mbak sama-sama kalau nanti ada yang nggak 
paham bisa langsung Tanya saya atau whatshap 
nggak papa. Wa’alaikumsalam wr.wb. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran 03 
Transkip Hasil Wawancara 
(W2.S2) 
Pewawancara   : Sulistyorini 
Narasumber   : ibu Candra 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta  
Hari, Waktu Interview :Selasa 04september 2018 
Wawancara   : 2 
Narasumber   : 2 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb. dengan mbak siapa ya 
trus dari kampus mana? 
 
Peneliti Saya Rini bu mahasiswi dari IAIN Surakarta, jadi 
begini bu saya kesini mau wawancara ibu, untuk 
data penelitian. 
 
Narasumber Oh iya mbak silahkan duduk dulu, capekkan 
hehheheh 
 
Peneliti 
 
Heheheh enjeh bu, Ini bu mau Tanya soal 
kegiatan konseling individu dengan teknik 
modeling untuk kasus dalam 
meningkatkansolidaritasantar sesama penerima 
manfaat di BBRSBD, apakah itu benar adanya 
dan dilakukan disini bu. 
 
Narasumber Oh iya, kalo kegiatan konseling individu dengan 
teknik modeling memang dilakukan oleh para 
 
peksos mbak. 
Peneliti Langsung saja  njeh bu,, saya mau wawancara 
panjenengan. 
 
Narasumber Iya..iya mbak silahkan  
Peneliti 
 
Langsung saja bu, apa saja yang termasuk dalam 
kegiatan konseling kelompok di BBRSBD. 
 
Narasumber Kalau Kegiatan Orientasi Pengenalan Balai 
dilaksanakan setiap ketika penerimaan penerima 
manfaat (PM) baru masuk dibalai atau baru 
datang dan diterima oleh balai yang dilaksanakan 
setahun dua kali dan didampingi oleh pekerja 
sosial serta seksi bimbingan sosial. 
Ada lagi,  pramuka yang diadakan setiap hari 
jum’at jam 16.00-17.00 dan di adakan di depan 
gedung serba guna mbak. Yang wajib di ikuti 
semua PM kelas A dan B. Upacara setiap hari 
senin pagi jam 07.00-07.30 yang di laksanakan di 
depan gedung serba guna serta wajib di ikuti oleh 
semua PM kelas A dan B. 
Bimbingan kerohanian juga termasuk dalam 
bidang bimsos mbk, yaitu seperti pengajian, 
yaisnan, BTA, hadroh, dll. 
 
Peneliti Oh begitu ya bu, berikutnya saya mau Tanya bu, 
bagaimana pelaksanaan konseling individu 
dengan teknik modeling ini bu, khususnya dalam 
meningkatkan solidaritas antar sesama penerima 
manfaat di BBRSBD ini bu? 
 
Narasumber Dalam meningkatkan solidaritas ya mbak?  
Peneliti 
 
Iya bu.  
Narasumber kalau pemberian konseling individu dengan 
teknik modeling ini anak-anak awalnya ia seperti 
belum brani dan leluasa dalam menyampaikan 
permasalahan nya, saya sih memaklumi mungkin 
ya karena ia (pm) merasa agak takut ketika saya 
berikan konseling individu yang hanya 
melibatkan saya peksos dan dirinya saja.Tetapi 
setelah pertemuan yang ke tiga, ke empat pm 
yang saya beri konseling sudah mulai bisa 
 
mengikuti proses konseling dengan baik. Dan 
setelah proses pelaksanaan konseling selesai ada 
perubahan yang lebih baik terhadap pm ia 
memiliki solidaritas yang lebih baik lagi.  
Peneliti Oh seperti itu ya bu, lalu kendala-kendala apa 
saja bu yang terjadi dalam melaksanakan kegiatan 
konseling ?dan upaya apa untuk mengatasi 
kendala tersebut? 
 
Narasumber Hemmm kalo kendalanya sih ya itu mbak 
masalah waktu. Karena terus terang memang 
anak-anak itu hari senin sampai hari kamis pulang 
sore terus mbk sedangkan para peksos jam kerja 
hanya sampai jam 16.30 mbak,Yah kalaupun bisa 
melaksanakan konseling paling hari jumat saja 
karena kalau setiap hari jumat pm pulang lebih 
awal. Kalau untuk upaya untuk mengatasi 
kendala itu sih biasa nya ya itu sebelemu hari H 
di laksanakan konseling kami dari pihak peksos 
memberikan pengumuman dulu kepada pm 
mengenai jadwal konseling yang akan di 
laksanakan. 
 
Peneliti 
 
Ohh jadi kendalanya hanya masalah waktu nggeh 
bu, dan upaya nya yg seperti itu nggeh masih 
adakah kendala lain selain waktu bu? 
 
Narasumber Ada sih mbak tapi ya itu Cuma terkadang 
mendadak pm izin tidak bisa mengikuti konseling 
karena tiba-tiba gak enak badan jadi ya saya tidak 
bisa memaksakan untuk tetap terlaksananya 
proses konseling mbak. 
 
Peneliti Oalah gitu ya bu, tapi kalau untuk tempat di 
laksanakan nya konseling bagaimana bu ada 
kendalanya tidak? 
 
Narasumber Tidak ada sih mbk.   
Peneliti 
 
Kemudian, bagaimana peran peksos dalam 
mengatur jalannya konseling individu itu bu? 
 
Narasumber Peran peksos dalam konseling ini?  
Peneliti Njeh bu  
Narasumber Ya sangat berperan mbak , dari mengatur waktu, 
tempat , memberikan semangat agar pm mau 
 
mengikuti konseling, menentukan waktu anak itu 
loh mbak yang susah kadang kan bertabrakan 
dengan waktu konseling pm yang lain. 
Peneliti Oh jadi biar bisa semangat dalam mengikuti 
konseling ya bu dan agar terlaksana sesuai 
dengan jadwal konseling masing-masing ya bu? 
 
Narasumber Iya no mbak, jadikan biar terjadwal dengan baik 
dan tidak tubrukan mbak. Biar anak pun juga 
semangat untukmengikuti konseling ini toh disini 
kan kami parapeksos juga Cuma ingin melakukan 
yang terbaik untuk pm.dan terkadang pm malas-
malasan jadi perlu kita beri dorongan semangat 
juga mbk.  
 
Peneliti Ohh enggeh buk jadi seperti itu ya.  
Narasumber He.em mbak  
Peneliti Oh seperti itu kemudiankenapa disini memilih 
layanan konseling individu untuk pm bu? 
 
Narasumber Ya karena itu salah satu kegiatan yang cocok 
untuk kebutuhan pm yang memiliki masalah yang 
tidak ingin di ketahui oleh teman lainnya, 
makanya di lakukan konseling individu yang 
hanya melibatkan peksos dan pm nya saja. 
 
Peneliti Baiklah bu. terima kasih banyak nggeh buk atas 
bantuannya sudah memberikan informasi untuk 
data penelitian kalau begitu saya mohon pamit 
nggeh bu. Assalamu’alaikum wr.wb. 
 
Narasumber Iya mbak sama-sama. Wa’alaikumsalam wr.wb.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran 04 
Transkip Hasil Wawancara 
(W3.S3) 
Pewawancara   : Sulistyorini 
Narasumber   : Bapak Muhamad Furqon 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
Hari, Waktu Interview : Rabu,05September 2018 
Wawancara   : 3 
Narasumber   : 3 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb.mau cari siapa mbk?  
Peneliti He..perkenalkan nama saya Rini pak, saya 
mahasiswa dari IAIN yang mau penelitian di sini 
pak. 
 
 
Narasumber Oh….alah silahkan mbk duduk dlu  
Peneliti Iya.. pak makasih  
Narasumber Kalo bapak tau, mbak e mau penelitian soal apa 
mungkin bisa bapak bantu? 
 
Peneliti Ini pak saya mau menanyakan diBimsos 
bagaimana kegiatan konseling individu dengan 
teknik modeling diadakan kususnya untuk 
membantu meningkat kan solidaritas antar 
sesama penerima manfaat. 
 
Narasumber Iya memang mbak kegiatan seperti bimbingan  
konseling , konseling individu semua yang 
melaksanakan dibimsos ini mbk seperti apa yang 
disampaikan pegawai pegawa yang lain karena 
dengan kegiatan konseling individu ini penerima 
manfaat mampu lebih brani terbuka dalam 
menyampaikan permasalahan yang sedang pm 
hadapi.Karena hanya melibatkan peksos dan pm 
nya saja. 
Peneliti Hmmm…. Begitu pak   
Narasumber Iya mbak , ya walaupun terkadang sangat susah 
untuk membuat pm bersemangat dalam mengikuti 
proses konseling individu ini mbak. Makanya 
supaya pm bersemangat dari kami pun peksos 
tidak hentinya memberikan motivasi untuk pm 
mbak. 
 
Peneliti Oalah seperti itu ya pak, Njeh mpun pak 
trimakasih atas waktunya  nggeh pak. 
 
Narasumber Iya mbk, mungkin yg bisa bpk sampekan itu 
selebihnya bisa tanya ke peksos yang lain. 
 
 
Peneliti Oh enggeh pak siap.   
Narasumber Nahh sip mbak karena semakin banyakkan malah 
lebih enak mbk  
 
Peneliti Njeh pak , kalo begitu mungkin itu saja pak untuk 
waktunya saya ucapkan banyak terimakasih pak 
 
 
Narasumber Iya mbk sama-sama kalo bapak bisa membantu 
insyaallah mbk saya bantu dengan senang hati 
 
Peneliti Njeh pak… assalamualaikum wr wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam wr.wb.  
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